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lukäytäntö vaihtui käytäntöön, jossa työvuorosuunnittelu tapahtui yhteistyössä työntekijöiden omien 
työaikamieltymysten mukaisesti sovittuja sääntöjä ja reunaehtoja noudattaen.  Tutkimuksessa tar-
kasteltiin, oliko työaika-autonomian käyttöönotolla vaikutuksia työntekijöiden työvuorosuunnitte-
lun koettuun toimivuuteen, omaan hyvinvointiin, työn ja muun elämän yhteensovittamiseen, työil-
mapiiriin sekä yhteisöllisyyteen.   
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työaika-autonomiahankkeeseen osallistuneiden pilottiyksiköiden työntekijöiltä (N=202).  Kyselyi-
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Laadullinen aineisto analysoitiin soveltaen sisällönanalyysiä. 
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semmiksi.  Työaika-autonomia koettiin haasteena yhteistoiminnalle.  Työvuorosuunnitteluun liitty-
vien pelisääntöjen laatiminen, noudattaminen ja niihin sitoutuminen koettiin tärkeäksi ohjaamaan 
työvuorosuunnittelua, erityisesti tasapuolisuuden toteutumisessa ja toisten huomioon ottamisessa.  
Tietämys pelisäännöistä parani. Työvuorotoiveiden koettiin toteutuvan perinteisessä työvuorosuun-
nittelussa paremmin kuin työaika-autonomiassa.  Työvuoroista valittaminen oli jatkuvaa. Negatiivi-
siin ja kriittisiin arviointeihin voi löytyä osittain syynsä uuteen työvuorosuunnittelumalliin sisälty-
västä työkulttuurin muutoksesta.  Työaika-autonomian myönteisiä vaikutuksia olivat työn ja muun 
elämän yhteensovittamisen onnistuminen. Työntekijät arvioivat kokeneensa voimaantumista, ja 
tuntemukset työvuorojen kuormittavuudesta olivat vähentyneet.  
 
Tutkimuksesta saatua tietoa voidaan hyödyntää hoitotyön johtamistyössä niissä terveydenhuollon 
yksiköissä, joissa työvuorosuunnittelukäytännössä on aikomuksena siirtyä autonomiseen työvuoro-
suunnitteluun.  Huomiota tulisi kiinnittää ennen työaika-autonomian käyttöönottoa työntekijöiden 
mielipiteiden kartoittamiseen uuden työvuorosuunnittelumallin tarpeellisuudesta.  Yhteisöllisyyden 
kehittyminen ja kulttuurin muutos tapahtuu hitaasti, joten uuden työvuorosuunnittelumallin kehit-
tämiseen on varattava aikaa.  Jatkotutkimusta tarvitaan työaikajohtamisesta terveydenhuollossa. 
 
UNIVERSITY OF EASTERN FINLAND, Faculty of Social Sciences and Business Studies, 
Department of Health and Social Management, Health Management Sciences. 
 
HYVÖNEN, JAANA:  Working time autonomy as experienced by hospital staff 
 
Master's thesis, 69 pages,  6 appendices (13 pages) 
 
Advisors:  PhD Helena Taskinen 
  PhD Marja Hietamäki  
December 2014_________________________________________________________ 
Keywords: Health care, leadership, shift work, working time, autonomy. 
 
The purpose of this study is to examine the experiences of hospital staff about working time auton-
omy using a before-and-after setting. The traditional shift planning practice with the head nurse in 
charge was changed into a system where shift planning was actualized in cooperation with employ-
ees, complying with set rules and preconditions. This study examines whether the introduction of 
working time autonomy affected the employees’ welfare, work environment, sense of communality 
at work, ability to balance work and personal life or the perceived functionality of shift planning.  
 
The research material was collected in the autumns of 2009 and 2010 with an online survey that 
was introduced to hospital employees (N=202) taking part in the working time autonomy pilot. The 
survey was answered by 46 (23%) employees in autumn 2009 and 89 (44%) employees in autumn 
2010.  
 
This research is both qualitative and quantitative. The quantitative data was analyzed using the IBM 
SPSS Statistics 19 software. The results were represented as statistics, frequency and percentage 
distributions and in terms of statistical significance. The statistical methods used were Cronbach’s 
alpha, Spearman’s rank correlation coefficient and Mann-Whitney’s U-test. Content analysis was 
applied to the qualitative data. 
 
At the start of the project, the employees were enthusiastic about taking part in and advancing 
working time autonomy. However, during the one-year follow-up period, the views became more 
critical. Working time autonomy was seen as a challenge for cooperation. For fairness and equality, 
it was considered important to draft rules and commit to them as regards shift planning. The shift 
requests were considered to be more successful in the traditional shift planning system than with 
working time autonomy. Negative feedback as regards the new system was continuous. The reason 
for the negative evaluations can partly be found in the changed working culture that the new shift 
planning system brought with it. A positive impact of working time autonomy, on the other hand, 
was that people were able to balance work and personal life better. The employees experienced em-
powerment, and the feelings of high workload had decreased. 
  
The results of this study can be benefited in those health care units that are planning to shift into 
autonomic work shift planning. Before the introduction of the new system, employees’ opinions 
about the necessity of a new work shift planning system should be identified. The change in work-
ing culture and sense of communality takes time, which has to be taken into account when develop-
ing a new work shift planning model. In the future, further research in working time management in 
health care is clearly needed. 
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1 JOHDANTO 
 
1.1 Tutkimuksen lähtökohtia 
 
Terveydenhuollossa työaikojen kehittämiseen haastetta tuovat jaksotyöajan epäsäännöl-
lisyys, hankalat työvuorojärjestelyt sekä työn ja muun elämän yhteensovittaminen. Työn 
ja organisaatioiden kehittämisessä terveydenhuollossa tärkeimpänä pidetään työssä jak-
samista, työvoiman riittävyyttä ja palvelujen takaamista.  (Hakola & Kalliomäki-
Levanto 2010, 4, 10-11.)   
 
Hoidon laatu on riippuvainen ammattitaitoisten hoitajien työstä, joten hoitajien voima-
varat ja terveys ovat työn tuloksellisuuden kannalta merkittävä tekijä. Hoitotyö on vaa-
tivaa, vastuullista ja kuormittavaa. (Paukkonen, Pohjonen, Hakola, Lindholm, Sistonen 
& Simoila 2007, 6.)  Terveydenhuoltoalalla vuorotyö koetaan kuormittavaksi ja työvuo-
roihin vaikutusmahdollisuudet ovat olleet rajalliset.  Yhtenä tukikeinona työntekijöiden 
jaksamiseen, vaikutusmahdollisuuksien parantamiseen ja työn ja muun elämän yhteen-
sovittamiseen on työaika-autonomian käyttöön otto.  (Russell, Hawkins & Arnold 2012, 
408-409; Sinivaara 2003, 147, 154-155.)   
 
Työaika-autonomia on työvuorosuunnittelumalli, jossa työntekijät toteuttavat itse työ-
vuorolistojensa tekoa.  Perinteisessä työvuorosuunnittelumallissa osastonhoitaja tai hä-
nen delegoimansa henkilö suunnitteli työvuorot, ja hänellä oli yksin valta päättää toisten 
ihmisten ajankäytöstä.  (Koivumäki, Aschan, Kasanen, Sinivaara & Vihersalo 2005, 1.)  
Työaikojen hallinta, jossa työvuorosuunnittelu toteutuu työntekijöiden omien työaika-
mieltymysten mukaisesti, on työntekijälähtöinen ja joustava ajattelumalli, jolla tähdä-
tään työntekijöiden työhyvinvointiin, voimavarojen ylläpitämiseen ja tukemiseen (Kan-
dolin, Hakola, Härmä & Sallinen 2000, 80).   
 
Hoitotyön asiantuntijuutta, henkilöstön oppimista ja uudistumista, autonomiaa, päätök-
sentekoa tukevaa ympäristöä ja hyvää työilmapiiriä pidetään vetovoimaisen sairaalan 
tunnuspiirteinä.  Hyvinvoivan ja vetovoimaisen työyhteisön saavuttaminen edellyttää 
uusien joustavien toimintatapojen kehittämistä työn, perheen ja vapaa-ajan yhteensovit-
tamiseksi. Tavoitteeksi eräässä isossa sairaalassa oli asetettu työaika-autonomian käyt-
töönotto yhtenä henkilöstön kehittämisen ja motivoinnin apuvälineenä.   
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Tämän tutkimuksen tarkoituksena on selvittää, miten sairaalahenkilöstö kokee työaika-
autonomian käyttöönoton työaikojen johtamisen, yksittäisen työntekijän ja työyhteisön 
näkökulmasta.  
 
1.2 Tutkimuksen tavoite ja tutkimustehtävät  
 
Tutkimuksen tavoitteena on vertailla ennen ja jälkeen -asetelmalla, mitä muutoksia 
työntekijöiden näkökulmasta tapahtuu perinteisen työvuorosuunnittelukäytännön 
vaihduttua käytäntöön, jossa työntekijöillä on mahdollisuus vaikuttaa 
työvuorosuunnitteluun.  Työvuorosuunnittelun toteuttamista tarkastellaan 
työntekijöiden kokemina johtamisen, yksittäisen työntekijän ja työyhteisön 
näkökulmasta.  Tutkimuksessa selvitetään, onko työaika-autonomian käyttöönotolla 
yhteyttä työntekijöiden kokemana tyytyväisyydessä työvuorosuunnittelun toimivuuteen, 
työn ja muun elämän yhteensovittamiseen, hyvinvointiin, työilmapiiriin, 
työaikajohtamiseen ja yhteisöllisyyteen.  Tutkimuksesta saatua tietoa voidaan 
hyödyntää hoitotyön johtamistyössä niissä terveydenhuollon yksiköissä, joissa 
työvuorosuunnittelukäytännössä on aikomuksena siirtyä autonomiseen 
työvuorosuunnitteluun. 
 
Tutkimustehtävät ovat: 
1. Millaisena työntekijät ovat kokeneet muutoksen perinteisestä autonomiseen 
työvuorosuunnitteluun työaikajohtamisen käytänteenä? 
2. Mitä vaikutuksia työaika-autonomian käyttöönotolla on ollut 
- työaikajohtamisen, 
- työntekijöiden ja 
- työyhteisön näkökulmista? 
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2 TYÖAIKAJOHTAMINEN HENKILÖSTÖVOIMAVAROJEN JOHTAMISEN 
OSANA 
 
2.1 Henkilöstövoimavarojen johtaminen 
 
Henkilöstövoimavarat koostuvat henkilöstön määrästä, kokemuksesta, osaamisesta ja 
muista yksilöominaisuuksista kuin myös työyhteisön toimivuudesta, johon vaikuttavat 
työilmapiiri, työtyytyväisyys, johtaminen, palkitseminen ja työolot. Työyhteisö voi 
edistää tai estää tavoitteiden toteutumista ja yksilöiden ominaisuuksien hyödyntämistä.   
Osaavan ja työhön motivoituneen henkilökunnan merkitys on sitä tärkeämpi, mitä tieto- 
ja osaamisintensiivisemmästä alasta on kyse.  (Koivuniemi 2004, 54-55.) 
 
Suunnittelu, organisointi, motivointi ja valvonta ovat johtajan tehtäviä.  Jokaisella niistä 
on omat seurauksensa, vaikka ne liittyvät läheisesti toisiinsa.  Eri tilanteissa jokin niistä 
voi nousta toisia tärkeämmäksi.  Motivoinnilla on tärkeä merkitys suunnittelun ja orga-
nisoinnin ohella määriteltäessä työntekijöiden suorituksen tasoa, joka vaikuttaa organi-
saation tavoitteiden saavuttamiseen.  Jos työntekijöiden motivaatio on heikko, työnteki-
jöiden suoritus on samaa tasoa kuin he olisivat kyvyiltään huonoja.  (Hersey & Blan-
chard 1982, 3-4.)  
 
Henkilöstövoimavarojen johtamisessa lähijohtaja on suoraan tekemisissä työnteki-
jöidensä kanssa.  Niinpä siinä korostuu motivoinnin lisäksi tärkeänä myös kommuni-
kointi, henkilöstön kehittäminen, johtajuuden jakaminen, arvostus, tuki ja johtamisen 
oikeudenmukaisuus.  Terveydenhuollossa organisaatioiden suuruus ja hierarkkinen ra-
kenne asettavat haasteita etenkin johtamisen oikeudenmukaisuudelle.  Johtamisen oi-
keudenmukaisuudessa on kyse työntekijöiden reilusta ja eettisesti hyväksyttävästä koh-
telusta.  Siihen tulisi kiinnittää erityistä huomiota, sillä johtamisen oikeudenmukaisuus 
on suoraan yhteydessä työntekijöiden hyvinvointiin.  (Viitanen, Kokkinen, Konu, Si-
monen, Virtanen & Lehto 2007, 46.) 
 
Hoitotyön johtajuus on työyksikön voimavara, joka edistää työhyvinvointia ja myöntei-
siä työasenteita.  Heikolla johtamistyöskentelyllä pystyy myös altistamaan työntekijät 
kielteisille työasenteille ja pahoinvoinnille.  Johtajuuden vaikutus työhyvinvointiin ei 
ole yksiselitteinen, sillä lisäksi siihen vaikuttavat ilmiöiden moniselitteinen luonne ja 
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erilaiset tilannetekijät.  (Kanste 2011, 30-36.)  Työntekijöiden jaksamisen ja työhyvin-
voinnin lisääminen edellyttävät johtamismenetelmien kehittämistä ja vahvistamista.  
Uusien käytäntöjen käyttöönotto ei tapahdu ilman kannustavaa ja tukea antavaa johta-
mista.  (Viitanen ym. 2007, 13.)  
 
Yhteiskunnan muuttuessa tarvitaan luonnollisesti erilaista johtajuutta, joten johtamisen 
tulisi olla uudistuvaa ja muuttua ajan hengen mukaiseksi.  Tulokselliseen henkilöstöjoh-
tamiseen tähdätään henkilöstön motivaation lisäämisellä, palkitsemisjärjestelmien ja 
henkilöstöhallinnon kehittämisellä.  Johtaminen on henkilöstön valmentamista ja opet-
tamista.  Henkilöstö saa tulevaisuudessa enemmän vastuuta ja vapautta, ja samanaikai-
sesti hierarkkisuus ja kontrolloiva johtamistapa vähenevät.  (Salminen 2009, 112-114.)  
Heikkilän (2006, 54) mukaan työaika-autonomiaa voidaan pitää yhtenä henkilöstön pal-
kitsemisvälineenä, jos työntekijöille annetaan mahdollisuuksia ja vastuuta. 
 
Työaikojen johtaminen on osa henkilöstövoimavarojen johtamista.  Työaika-autonomia 
on työaikajohtamisen käytänne, joka voidaan nähdä joustavana, nykysuuntauksen mu-
kaisena ratkaisuna tai keinona kehittää uudistuvaa henkilöstövoimavarojen johtamista.  
Tavoitteena johtamisella on parantaa työntekijöiden työaikojen hallintaa, jotta vuoro-
työstä aiheutuvat haitat vähenisivät, ja hyvinvoiva ja motivoitunut henkilöstö kykenisi 
suoriutumaan menestyksellisesti vaativalla hoitotyön tehtäväkentällään.  
 
2.2 Työaikajohtaminen 
 
Joustavat työaikajärjestelyt vaativat onnistuakseen työaikoihin liittyvää johtamista eli 
työaikajohtamista.  Työaikajohtamisen käsite liitetään tilanteisiin, joissa työntekijöillä 
on vastuu, vapaus ja valta omien työaikojensa suunnittelussa. Joustavien työaikajärjes-
telmien yleistyessä työaikajohtamisen päällimmäisenä pyrkimyksenä on ollut turvata 
työntekijöiden työssä jaksamista ja työhyvinvointia.  Vaarana on nähty, että työaikojen 
joustavuus voi johtaa jopa liian voimakkaaseen työhön sitoutumiseen, jolloin työstä 
irtaantuminen on vaikeaa, ja siten työssä jaksaminen vaarantuu.  (Uhmavaara, Niemelä, 
Melin, Mamia, Malo, Koivumäki & Blom 2005, 157-159.) 
   
Kuormittavien työaikojen sietäminen on jopa houkuttelevaa, jos vastapainoksi on mah-
dollista saada taloudellisia etuja tai pitkiä vapaa-aikajaksoja. Kuormittuminen voi ka-
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sautuessaan aiheuttaa terveysriskejä. Koska työnantaja määrää työajat, työaikajohtamis-
ta tarvitaan toiminnallisten ja taloudellisten seikkojen lisäksi turvaamaan henkilöstön 
terveys ja turvallisuus.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 28-29.)  Työaikajohtami-
sella voidaan hallita työaika-autonomiasta mahdollisesti koituvia kielteisiä seurauksia, 
jos työntekijälle annettu vastuu, vapaus ja valta omien työaikojen suunnittelussa eivät 
suju ongelmitta. 
 
Terveydenhuollossa työaikajohtaminen on vielä melko tuntematon, mutta kiinnostava 
alue, johon kaivataan osaamista, sillä työvuorosuunnitteluun liittyvät asiat ovat joka 
hetki läsnä vuorotyötä tehtäessä.   Työaikajohtamisessa työvuoroilla voi ohjata toimin-
taa, kuten perehdyttämistä ja työryhmien toimintaa. Työvuorojen jakaminen on johta-
miskysymys, esimerkiksi suunnitellaanko toisille vähemmän vai enemmän yövuoroja 
kuin toisille.  Työvuorosuunnitelmat päättävät ihmisen vapaa-ajan ja työn jaksotuksesta.  
Hyvällä työvuorosuunnittelulla tähdätään työntekijöiden hyvinvointiin ja työviihtyvyy-
teen.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 15-17, 30.)   
 
Osastonhoitajan tehtäväkuvaan kuuluvassa johtamisen osaamisessa työvuorosuunnittelu 
on kuulunut henkilöstöhallinnon osa-alueeseen.  Työvuorolistojen laatiminen tervey-
denhuollossa on ollut huonosti arvostettu osastonhoitajan työn osa-alue vielä 1990-
loppupuolella, jolloin se on nähty toiseksi vähiten tärkeimmäksi hoitotyön johtamisen 
osa-alueeksi.  Hoitohenkilöstön motivointi oli tärkein johtamisen osa-alue.  (Sinkkonen 
& Taskinen 2002, 129-141.)   Sittemmin on nostettu esille, että työaika-autonomian 
onnistumisella voisi nostaa työmotivaatiota.  Työaika-autonomian johtamiseen liittyvän 
vastuun jakamisen työntekijät kokevat palkitsevana ja luottamuksen osoittamisena, jol-
loin se näyttäytyy motivoivana tekijänä työssä.  (Heikkilä 2006, 46.)  Työvuorosuunnit-
telu terveydenhuollossa on tärkeä johtamisen osa-alue (Hakola & Kalliomäki-Levanto 
2010, 15). 
 
Työvuorolistan tekeminen, joka täyttää osaston toiminnasta lähtevät vaatimukset, er-
gonomiset kriteerit ja työntekijöiden yksilölliset toiveet ja tarpeet, on haasteellinen teh-
tävä kolmivuorotyötä tekevälle sairaalahenkilöstölle.  Työvuorosuunnitteluun liittyvää 
kommunikaatiota ei ollut riittävästi perinteisen työvuorosuunnittelun aikana, ja henki-
löstöhallinnon tarpeet ovat menneet ensisijaisesti työntekijöiden yksilöllisten tarpeiden 
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edelle.  Tämä on aiheuttanut sairaalahenkilöstössä mielipahaa, poissaoloja, alhaista mo-
raalia, burnoutin oireita ja jopa siirtymistä toiseen työpaikkaan.  (Hung 2002, 37-38.)  
 
Autonomisen työvuorosuunnittelumallin käyttöönotto ei ole poistanut tyytymättömyyttä 
ja ristiriitoja. Työaika-autonomiamallin mukaisessa suunnittelussa jokainen hoitaja eh-
dottaa oman työvuororivinsä.  Sen jälkeen alkavat monet neuvottelut hoitajien välillä, 
jotta työvuorosuunnitelmasta saataisiin toimiva sekä yksikön toiminnan että hoitajien 
yksilöllisten tarpeiden kannalta.  Epävirallinen neuvotteluvaihe voi johtaa konflikteihin 
työyhteisössä ja on myös aikaa vievää.  Ongelmaan ratkaisuksi Ruotsissa on kehitelty 
tietokonepohjainen ohjelmisto, joka työstää työaika-autonomian työvuorosuunnitelma-
ehdotuksia matemaattisia malleja hyödyntäen.  (Rönnberg & Larsson 2010, 35-53.) 
 
2.3 Työaikalaki ja sopimukset työaikajohtamisen raamittajina 
 
Työaika-autonomiassa työntekijän itsemääräämisoikeutta työvuorojen suunnitteluun ja 
toteutukseen raamittavat työaikadirektiivi, työaika- ja työturvallisuuslaki, työ- ja virka-
ehtosopimukset, työyksikön toiminta ja työyhteisön jäsenet.  (Hakola & Kalliomäki-
Levanto 2010, 13.)  Lainsäädäntö on kuitenkin varsin väljä ja antaa mahdollisuuden 
huomioida suunnittelussa työntekijöiden yksilölliset kuin myös organisaation tarpeet.  
Työaika-autonomiassa työyhteisössä täytyy olla rakennettuna selvät säännöt ja ohjeet 
siitä, kuinka työvuoroja suunnitellaan yhteistyössä kaikkien työyhteisön jäsenten kans-
sa.  (Sinivaara 2003, 147-155.) 
 
Työaikalain alaisiin kuntien ja kuntayhtymien viranhaltijoihin ja kuukausipalkkaisiin 
työntekijöihin sovelletaan Kunnallista yleistä virka- ja työehtosopimusta, KVTES.  Vi-
ranhaltijan tai työntekijän säännöllinen työaika määräytyy häneen sovellettavan työ-
aikamuodon mukaan. Sopimuksen sisältämät yleiset työaikamuodot ovat yleis-, toimis-
to-, jaksotyöaika eli kolmivuorotyöhön rinnastettava jaksotyö.  Säännöllinen työaika on 
37 tuntia viikossa.  (KVTES 2014-2016, 52.)   
 
Työaikalain 35 §:n mukaan jokaiselle työpaikalle on laadittava työvuoroluettelo, josta 
käy ilmi kunkin työntekijän työ- ja lepoajat sekä työajan alkamis- ja päättymisajankoh-
dat täsmällisinä kellonaikoina.  Työvuoroluettelo laaditaan yhtä pitkäksi ajaksi kuin on 
työajan tasoittumisjärjestelmä, joka tarkoittaa sitä aikaa, jonka kuluessa työaika tasoit-
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tuu.  Työvuoroluettelo on saatettava työntekijöiden tietoon viimeistään viikkoa ennen 
siinä tarkoitetun ajankohdan alkamista.  (Työaikalaki 1996/605; KVTES 2014-2016, 
79-80.)   
 
Työvuorosuunnittelua tulee ohjata työajan tehokkaan käytön periaate, jolloin työaikojen 
pituudet määräytyvät työtehtävien laadun ja määrän mukaan sekä huomioon ottaen työ-
ajan tehokas käyttö. (KVTES 2014-2016, 45.)  Työajaksi luetaan työhön käytetty aika 
sekä se aika, jonka viranhaltija tai työntekijä on velvollinen olemaan työpaikalla työnan-
tajan käytettävissä. Kunta tai kuntayhtymä valitsee tarkoituksenmukaisimman työaika-
järjestelmän. Kolmivuorotyötä tekevällä hoitohenkilöstöllä on käytössä yleisimmin jak-
sotyöaika, jolla tarkoitetaan työaikalain 7§:ssä tarkoitettua työtä, jolloin säännöllinen 
työaika kolmen viikon pituisena työaikajaksona on enintään 114 tuntia 45 minuuttia.  
(KVTES 2014-2016, 47, 55.)   
 
Jaksotyössä työvuoro on säännönmukaisesti enintään 10 tunnin pituinen. Työaika tulee 
järjestää siten, että viranhaltija tai työntekijä saa kerran viikossa vähintään 35 tuntia 
kestävän keskeytymättömän vapaa-ajan. Jaksotyössä tulisi pyrkiä huomioimaan viran-
haltijoille tai työntekijöille sama määrä vapaapäiviä viikonloppuna tietyn ajanjakson 
kuluessa. Lisäksi työvuorot tulisi suunnitella siten, että viranhaltijoilla tai työntekijöillä 
olisi kaksi peräkkäistä vapaapäivää viikon aikana.  (KVTES 2014-2016, 59, 76-77.) 
 
Työaika-autonomian pelisäännöt, jotka on yhdessä rakennettu työyksikön työntekijöi-
den kesken, koskevat muun muassa seuraavia asioita: henkilöstövahvuus ja osaaminen 
eri työvuoroissa, työvuorojen alkamis- ja päättämisajat, työvuorojen ja viikonloppuva-
paiden jakautuminen työntekijöiden kesken, yksilölliset työajat ja vuorojärjestelyt sekä 
työvuorosuunnittelun käytäntö: milloin, missä ja miten suunnittelu tapahtuu.  (Koivu-
mäki ym. 2005, 13.) 
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3 TYÖAIKA-AUTONOMIA TYÖAIKAJOHTAMISEN KÄYTÄNTEENÄ 
 
3.1 Työaika-autonomia käsitteenä 
 
Autonomia käsitteenä on sekä vapautta että vastuuta.  Kun henkilö toimii autonomisesti, 
hän on itse vastuussa siitä, mitä tekee ja on myös tietoinen siitä.  (Keenan 1999, 556-
562.)  Suomalaisessa terveydenhuollossa työntekijöiden oikeutta itse suunnitella työ-
vuorolistansa, jossa noudatetaan yhdessä sovittuja reunaehtoja ja pelisääntöjä, kutsutaan 
työaika-autonomiaksi (Koivumäki ym. 2005, 2).  Synonyymeina työaika-autonomialle 
käytetään myös työajan hallintaa, työvuorolistojen itsesuunnittelua, osallistuvaa, yhteis-
tä, yhteisöllistä tai autonomista työvuorosuunnittelua.  Kansainvälisessä kirjallisuudessa 
työaika-autonomiaa kuvaillaan sanoilla self-scheduling ja self-rostering tai myös prefe-
rence scheduling. 
 
Työn hallinta (job control) on yläkäsite, joka tarkoittaa työntekijän mahdollisuuksia ja 
valtaa vaikuttaa työolosuhteisiin ja työn sisältöön.  Hallinnan käsitteen eri ulottuvuuksia 
ovat työn monipuolisuus, vaikutus- ja osallistumismahdollisuudet päätöksentekoon 
työssä.  Vaikutusmahdollisuudet tarkoittavat työntekijän sananvaltaa ja autonomiaa 
tehdä omaan työhön liittyviä päätöksiä.  Osallistumismahdollisuuksiin kuuluvat 
vuorovaikutustilanteet, joissa työtä koskevia päätöksiä tehdään.  (Vahtera, Kivimäki, 
Ala-Mursula & Pentti 2002, 29-36.) 
 
Työajan hallinta on työn hallinnan osa-alue, joka tarkoittaa sitä, että työntekijä pystyy 
vaikuttamaan työaikoihinsa.  Niillä naistyöntekijöillä, joilla on ollut paremmat 
mahdollisuudet säädellä työpäivän alku- ja loppuajankohtia sekä työvuorojärjestelyjä, 
on todettu olevan parempi terveys ja psyykkinen hyvinvointi.  Työajan hallinnan 
vaikutus hyvinvointiin ei siis ole liittynyt itse työntekoon, vaan selittävänä tekijänä 
hyvinvoinnille on toiminut työn ja muun elämän yhteensovittaminen.  (Vahtera ym. 
2002, 29-36.) 
 
Työaika-autonomialla tarkoitetaan työntekijöille annettua itsemääräämisoikeutta työ-
vuorojen suunnitteluun. Työaika-autonomian avulla työntekijälle annetaan lisää mah-
dollisuuksia vaikuttaa työaikoihinsa, työpäivän pituuteen ja ajankohtaan. Työaika-
autonomia mahdollistaa sen, että työntekijällä on paremmat mahdollisuudet yhdistää työ 
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ja perhe-elämä. Myös vapaa-ajan ja työn yhteensovittaminen on helpottunut työaika-
autonomian myötä.  Näiden tekijöiden onnistunut yhdistäminen tärkeässä osassa, kun 
tavoitellaan työntekijöiden hyvinvointia ja jaksamista.  Vaikka työ olisi ollut stressaa-
vaa, stressin tuntemusta voitiin lieventää antamalla työntekijälle mahdollisuuksia vai-
kuttaa työpäiviensä pituuteen.  (Bailyn, Collins & Song 2007, 72-77;  Sinivaara 2003, 
147-150.) 
 
Joustavien työaikojen järjestämisen muotona työaika-autonomia on erityisen toimiva 
työn ja muun elämän tasapainottamisen parantamisessa (Russell ym. 2012, 408-409).  
Joustavaa työaikojen järjestämistä voi tarkastella kahden ulottuvuuden kautta: vaihtele-
vuuden (variability) ja joustavuuden (flexibility).  Vaihtelevuuteen kuuluu valvonta 
(company control) ja päätöksenteko, ja joustavuuden ulottuvuuteen kuuluu henkilökoh-
tainen harkintavalta (individual discretion) ja autonomia. Näillä kahdella ulottuvuudella, 
työaikojen joustavuudella ja vaihtelevuudella, on voimakas yhteys terveyteen ja psy-
kososiaaliseen hyvinvointiin.  Fyysinen työ, ikä ja joustavuus ovat kolme tärkeintä teki-
jää, joilla on merkitystä terveyteen ja hyvinvointiin.  Työtyytyväisyyden kohenemisessa 
tärkein tekijä on joustavuus, toiseksi eniten työtyytyväisyyttä lisäävä tekijä on onnistu-
nut työelämän sekä perheen ja sosiaalisen elämän yhteen sovittaminen.  (Costa, Sartori 
& Åkerstedt 2006, 1125-1137.) 
 
Oma hyvinvointi tuo yhteistä hyvää koko työyhteisöön, kun henkilöstö pohtii ja kehittää 
toimintaa yhdessä.  Lisääntynyt avoimuus vuorovaikutuksessa, yhteisvastuullisuus, oi-
keudenmukaisuus ja suvaitsevaisuus ovat tärkeitä osa-alueita yhteisöllisyyden muodos-
tumisessa, jolloin työaika-autonomiasta voidaan puhua yhteisöllisenä työvuorosuunnit-
teluna.  (Heikkilä 2006, 35, 46-48.) 
 
Työaika-autonomia voidaan määritellä prosessiksi, jossa työyksikön henkilöstö yhdessä 
suunnittelee ja toteuttaa työaikataulun laatimisen.  Työntekijä voi valita haluamansa 
työvuorot tai tarvittaessa vaihtaa niitä mieleisekseen kollegan kanssa.  Osastonhoitajan 
tehtävänä on lähinnä valvoa suunnittelua huolehtimalla, että jokaisessa työvuorossa on 
riittävästi hoitajia ja osaamista potilaiden hoitoisuuteen nähden.  (Kilpatrick & Lavoie-
Tremblay 2006, 160-166.) 
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3.2 Työaika-autonomia käytännön ilmiönä ja tutkimuskohteena 
 
Työaika-autonomia ei ole uusi asia.  Autonomista työvuorosuunnittelua oli kokeiltu St 
Georgen sairaalassa Lontoossa jo vuonna 1963.  Autonominen työvuorosuunnittelumalli 
oli vielä silloin aikaansa edellä, joten sen kehittäminen ei edistynyt.  (Hung 2002, 37-
39.)  Hoitohenkilöstön autonomian saavuttamisen yrityksiä on vaikeutettu myös organi-
satorisilla rakenteilla pitämällä tiukasti kiinni byrokraattisesta mallista (Balloy 1998, 
102-110).  
 
Työaika-autonomia nousi uudelleen esille 1980-luvulla, jolloin luotiin vielä nykyhetkel-
läkin käyttökelpoiset suuntaviivat työvuorojen suunnittelukäytännölle.  Työvuorosuun-
nitelman tasoittumajaksoksi otettiin 4-6 viikon listat.  Autonomisen työvuorosuunnitte-
lun ohjeistukseen sisällytettiin säännöt esimerkiksi viikonlopputöistä, peräkkäisten työ-
vuorojen enimmäismäärästä tai miehityksen tarpeesta tiettyihin vuoroihin.   Hoitajat 
saivat kaksi viikkoa aikaa täyttää työvuorosuunnitelmakaavakkeen tyhjät ruudut omilla 
suunnitelmillaan siinä järjestyksessä kuin ehtivät.  Kun hoitaja alkoi täyttää omia työ-
vuoroehdotuksiaan työvuorosuunnitelmaan, hän tarkasteli samalla, mitä kollegat olivat 
jo merkinneet, ja hän pyrki olemaan rikkomatta linjoja, jotka olivat jo muotoutuneet.  
Hoitaja neuvotteli toisten hoitajien kanssa ja pyysi suostumusta työvuoron vaihtoon, 
mikäli huomasi kollegan varanneen työvuoron, joka olisi ollut itselle ehdottoman tärkeä 
saada.  Jos esille nousi epäoikeudenmukaisuuden kokemuksia ”nopeat syövät hitaat” -
ilmiönä, työvuoroluettelon täyttämisjärjestyksestä voitiin sopia esimerkiksi vuorottele-
malla iän mukaan, vanhimmasta nuorimpaan ja seuraavan kerran toisinpäin.  Tai hoita-
jat jaettiin kolmeen ryhmään, jolloin jokaisella ryhmällä oli mahdollisuus vuorollaan 
valita ensimmäisenä halutuimmat työvuorot.  (Hung 2002, 37 - 39.)   
 
Suomeen työaika-autonomia on jalkautunut Helsingin yliopistollisen sairaalan, Jorvin 
sairaalan ja Espoon kaupungin vanhusten palveluyksikön yhteistyönä toteuttaman työ-
aika-autonomian kehittämis- ja tutkimushankkeen myötä. Hankkeen tuotoksena luotiin 
ja kehitettiin sosiaali- ja terveydenhuollon työntekijöille toimiva työaika-
autonomiamalli.  (Koivumäki ym. 2005.)  Hanke on toiminut innoituksen lähteenä eri 
sairaanhoitopiireissä aloitetuissa työaika-autonomiahankkeissa.   
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Työaika-autonomian käyttöönoton voidaan nähdä jakaantuvan neljään vaiheeseen: käyt-
töönoton esittely eli orientoituminen, koulutus, pelisääntöjen laatiminen ja kehittämi-
nen.  Aluksi on tärkeää tunnistaa työyhteisön tarpeet uudelle työvuorosuunnittelumallil-
le.  Tässä asiassa ei päde sääntö, että yksi koko sopisi kaikille tai, että malli olisi käyttö-
kelpoinen samanlaisena jokaiselle osastolle.  Koulutuksilla on ratkaiseva merkitys häl-
ventää työntekijöiden pelkoja, uskomuksia ja epäluuloisuutta uuden mallin toimivuutta 
kohtaan.  Tyypillisimpiä tuntemuksia työntekijöiden keskuudessa ovat pelot siitä, että 
mikään ei muutu, tai että itsekeskeinen käyttäytyminen työyhteisössä kuitenkin jatkuu, 
sekä se, että ensimmäisenä järjestyksessä vuoronsa valitsevat hoitajat saavat parhaim-
mat ja halutuimmat työvuorot.  Pelisääntöjen laatimisella ja niiden hyväksymisellä on 
vuorovaikutusta ja kommunikaatiota edistävä tehtävä yhteisöllisyyden muodostumises-
sa kuljettaessa kehitysprosessissa eteenpäin.  (Wortley & Grierson-Hill 2003, 40-42.) 
 
Työaika-autonomian luonteeseen kuuluu, että malli on räätälöity sopivaksi juuri tietyn 
yksikön käyttöön parhaimmin toimivaksi.  Työvuorosuunnittelu on yksikkökohtaista, 
joten kaikenkattavaa yleistä ohjeistusta, miten työvuorosuunnittelu olisi järjestettävä, ei 
voi antaa.  Onnistuneet esimerkit ovat kuitenkin avainasemassa siinä, mihin tekijöihin 
työvuorosuunnittelua kehitettäessä kannattaa kiinnittää huomiota.  (Hakola & Kallio-
mäki-Levanto 2010, 55.) 
 
Työaika-autonomiaan kohdistuvissa tutkimuksissa työvuorosuunnittelua on tarkasteltu 
yksittäisen työntekijän, työyhteisön ja johtamisen näkökulmasta.  Tutkimusten mukaan 
työaika-autonomia edistää työaikojen hallinnan kautta työntekijän työtyytyväisyyttä ja 
hyvinvointia, jolloin onnistuu paremmin erityisesti työn ja muun elämän yhteensovitta-
minen.  Työyhteisössä työaika-autonomia vahvistaa yhteisöllisyyttä, mutta myös lisään-
tyneen vuorovaikutuksen myötä yhteistoiminnan onnistuminen voi olla haasteellista.  
Lähijohtaja pyrkii muokkaamaan työaika-autonomiaprosessin aikana oman roolinsa 
työaika-autonomiaa edistäväksi. (Taulukko 1.)   
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TAULUKKO 1.  Kooste työvuorosuunnitteluun kohdistuvista tutkimuksista. 
 
Tutkija(t), julkaisu-
vuosi  
 
Tutkimuksen tarkoi-
tus 
Tutkimuskohde, aineis-
to ja menetelmät 
Keskeiset tulokset 
 
Tarja Hakola ja Tiina 
Kalliomäki-Levanto 
2010 
Innovatiiviset työajat 
hoitoalalle – hanke. 
 
Etsiä toimivat ja hy-
vinvointia tukevat 
työvuorosuunnittelun 
sovellukset hoitoalal-
la. 
Erikokoiset hoitoalan 
organisaatiot, joissa 
henkilöstömäärä vaihteli 
1-687, kysely työaikojen 
suunnittelijoille ja esi-
miehille (N=328). 
Kuvaus työvuorosuunnittelun tavallisista 
käytännöistä, valmiita työaika-
innovaatioita ei ilmaantunut.  Työvuoro-
luettelon laatiminen on tärkeä johtami-
sen osa-alue. 
Leena Ylitalo ja Marika 
Pitkänen 2010 Työ-
aika-autonomia Lapin 
sairaanhoitopiirissä 
Kuvaus työaika-
autonomian toteu-
tumisesta kolmivuo-
rotyötä tekevillä 
osastoilla. 
Kysely osastonhoitajille 
ja listavastaaville (N=30) 
sekä teho-osaston hen-
kilökunnalle (N=34). 
Työaikojen hallinta, työssä jaksaminen ja 
työhyvinvointi parantuivat.  Kokemukset 
työvuorojen itsesuunnittelusta olivat 
myönteisiä, eikä aikaisempaan käytän-
töön haluttu palata.  Kehitettävää oli 
reunaehtojen noudattamisessa. 
Hanna Rosenlöf 2010 
Vaikuta ja voi hyvin 
hoitotyössä. Osapro-
jekti 2: Tulokset. 
Hoitohenkilökunnan 
työaika-autonomiaa 
koskevien tarpeiden 
ja kokemusten analy-
sointi. 
Kysely hoitohenkilökun-
nalle. (N=25) 
 
Henkilökunta koki mahdollisuuden osal-
listua organisoinnin kehittämiseen hy-
väksi. Työn ja yksityiselämän yhteenso-
vittaminen onnistui. Työntekijät kokivat 
saaneensa esimieheltään tukea työvuo-
rosuunnittelussa. 
Marjut Kantoluoto 
2009 Autonominen 
työvuorosuunnittelu – 
kehittämishanke Päi-
jät-Hämeen keskussai-
raalan osastolla 43-44 
Kuvaus työvuoro-
suunnittelun kehit-
tämisestä ja uuden 
työvuorosuunnittelu-
tavan käyttöönotosta 
yhden vuoden ajalta. 
Kuvataan kehittävän 
työntutkimuksen yksi 
sykli.  Kyselyt henkilö-
kunnalle (N=37) ennen 
ja jälkeen työaika-
autonomiakokeilun 
Työntekijät oppivat tekemään työvuoro-
suunnitelmansa, mutta tavoitetta saada 
työvuorosuunnitelma yhdessä valmiiksi, 
ei saavutettu.  Tyytyväisyys työvuorolis-
toihin, ja oikeuden-mukaisuuden koke-
mus lisääntyi. Työajan hallinta parani. 
Vaikuttamisen mahdollisuus, missä 
työvuorossa työskenteli, lisääntyi.  Työn-
tekijän elämäntilanne otettiin hyvin 
huomioon.  Työaika-autonomiaa jatket-
tiin kokeilun jälkeen. 
Liina Koivula ja Katrii-
na Talvitie 2008  
Röntgenhoitajien 
kokemuksia työaika-
autonomiasta 
Kuvata röntgenhoita-
jien kokemuksia työ-
aika-autonomiasta. 
Tiedonantajina HUS-
röntgen Lasten ja nuor-
ten sairaalan röntgen-
hoitajat.  (N=5) 
Teemahaastattelu. 
Työaika-autonomia edisti työssä jaksa-
mista ja helpotti työn ja yksityiselämän 
yhteensovittamista.  Työaika-autonomia 
vaikeutti perehdyttämistä.  Haastavinta 
oli työvuorosuunnittelu yhteistyössä 
muiden kanssa. 
Lotte Bailyn, Robin 
Collins & Yang Song 
2007  Self-scheduling 
for hospital nurses:  an 
attempt and its diffi-
culties. 
Kuvata työaika-
autonomiaprojektin 
käyttöönottoa sekä 
työaika-autonomian 
hyviä ja huonoja 
puolia. 
Kyselyt sairaanhoitajille 
(N=70) neljä kertaa vuo-
den kestävän työaika-
autonomia-kokeilun 
aikana. Sairauspoissa-
olojen ja työvuorovaih-
tojen  määrät.  Osaston-
hoitajan työvuorosuun-
nitteluun käytetty työ-
aika. 
Sairauspoissaolot ja työvuorojen vaihdot 
vähenivät. Työaikojen hallinta parani. 
Potilashoidon suorittaminen parani.    
Osastonhoitajan työvuorosuunnitteluun 
käyttämä aika väheni. Vaikka kokeilusta 
oli myönteisiä tuloksia, työaika-
autonomiaa ei jatkettu osastonhoitajan 
pyynnöstä.  Syynä lopettamiseen oli se, 
että hoitajat eivät noudattaneet sääntö-
jä ja katsoivat liikaa omaa henkilökoh-
taista etuaan toisten kustannuksella. 
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TAULUKKO 1. jatkuu. 
 
Tutkija(t), julkaisu-
vuosi  
Tutkimuksen tarkoi-
tus 
Tutkimuskohde, aineis-
to ja menetelmät 
Keskeiset tulokset 
Anniina Heikkilä 2006 
Yhteisöllisyys työaika-
autonomiaa toteutta-
vissa työyksiköissä 
työntekijöiden koke-
mana.   
Kuvata työntekijöi-
den kokemuksia 
yhteisöllisyydestä 
työyksiköissä, joissa 
oli siirrytty työaika-
autonomiaan perus-
tuvaan työvuoro-
suunnitteluun. 
Kaksivaiheinen teema-
haastattelu. Ryhmähaas-
tattelun (N=16) vastauk-
sista muodostettu luo-
kat, joiden sisältöä sy-
vennetty toisen vaiheen 
yksilöhaastatteluilla 
(N=6). 
Työaika-autonomia lisäsi sekä vuorovai-
kutuksellisuutta työyhteisössä että työn-
tekijöiden vastuuta ja vastuullisuutta. 
Yhteisöllisyyttä tukeva johtajuus näkyi 
työntekijän ja osastonhoitajan välisenä 
toimivana yhteistyönä sekä ammattitai-
toisena esimiestyöskentelynä.  Työn ja 
yksityiselämän yhteensovittaminen 
parantui.  Sitoutumattomuus näkyi 
oman edun tavoitteluna ja etäisenä 
johtajuutena. 
Minna Koivumäki, 
Hanna Aschan, Raija 
Kasanen, Maria Sini-
vaara ja Merja Viher-
salo 2005 Työaika-
autonomialla kohti 
työhyvinvointia. 
Tutkimus- ja kehittä-
mishanke, jonka 
tavoitteena oli luoda 
työaika-autonomiaan 
perustuva työvuoro-
jen suunnittelukäy-
täntö, ja tutkia sen 
vaikutuksia työnteki-
jän ja työyhteisön 
hyvinvointiin. 
HYKSin ja Jorvin sairaa-
lan kahdeksan osastoa  
ja Espoon kaupungin 
vanhusten palvelun 
yhdeksän osastoa. Tut-
kimuksessa sairaalahen-
kilöstön hyvinvointi-
kysely, työterveyslaitok-
sen Kunta 10- ja vuoro-
työkyselyt. Kyselyt työn-
tekijöille (N=360).  En-
nen ja jälkeen –
asetelma, vertailuryh-
mät, mittausväli n. 2 
vuotta. 
Hankkeen tuotoksena luotiin sosiaali- ja 
terveydenhuollon työntekijöille toimiva 
työaika-autonomiamalli.  Osastonhoita-
jan työnkuva muuttui valmentajaksi.  
Työaika-autonomia asetti haasteensa 
yhteistoiminnalle. 
Hyvinvointikyselyn tulokset antoivat 
viitteitä siitä, että työaika-autonomia voi 
ehkäistä työntekijöiden psyykkistä rasit-
tuneisuutta.  
Val Wortley ja Lesley 
Grierson-Hill 2003 
Developing a 
succesfull self-
rostering shift system.   
Luoda ohje työaika-
autonomian käyt-
töönottoon ja arvioi-
da työntekijöiden 
kokemuksia tyytyväi-
syydestä ja moraalis-
ta. 
Vastasyntyneiden teho-
osasto (N=51), sydän-
osasto (N=9) ja vuode-
osasto (N=19)  työaika-
autonomiakokeilu, jonka 
kesto puoli vuotta. Kyse-
lyt henkilöstölle ennen 
kokeilua ja 6 kuukauden 
kuluttua.  Sairauspoissa-
olojen määrien arvioin-
nit ennen kokeilua ja 6 
sekä 16 kuukauden ku-
luttua. 
Vaikuttaminen omiin työaikatauluihin oli 
parempaa, jolloin oli helpompi järjestel-
lä sosiaalista elämää, lastenhoitoa ja 
kotiaskareita.  Vastuu työvuorotaulukon 
tekemisestä ei langennut yhdelle ihmi-
selle. Tyytyväisyys parani etenkin työn ja 
perhe-elämän velvollisuuksien yhteen 
sovittamisessa: kokeilun jälkeen 82 % 
tutkimukseen vastanneista oli tyytyväi-
siä, kun taas ennen kokeilua tyytyväi-
syysprosentti oli ollut 38 %.   
Kahden vuoden kuluttua kokeilusta 
työaika-autonomia oli edelleen käytössä 
kaikilla kolmella tutkimukseen osallistu-
neilla osastoilla. 
 
 
Työaika-autonomiasta tehdyt tutkimukset ovat olleet suurimmaksi osaksi poikkileik-
kaustutkimuksia.  Seurantatutkimukset ovat olleet kestoltaan enintään vuoden, joten 
pitkän tähtäimen seurantatuloksia työaika-autonomian vaikutuksista ei tiedetä.  Työ-
aika-autonomian tutkimusten tulosraporteissa korostetaan myönteisiä tutkimustuloksia, 
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ja työaika-autonomiaa vähemmän mairittelevat ja negatiivissävyiset tutkimustulokset 
kommentoidaan lyhyesti. Tutkimuksien tuloksien yleistettävyydessä ja luotettavuudessa 
saa olla varovainen, sillä tutkimusten otokset ovat varsin pieniä ja yleensä tutkimus on 
tehty yhdessä yksikössä.  (Bambra, Whitehead, Sowden, Akers & Petticrew 2008, 427-
434.)   
 
Eri työaikamallien vaikutusten arvioiminen on hankalaa, jos kokemuspohjat niistä puut-
tuvat.  Kun työntekijät arvioivat vuorotyön terveysvaikutuksia, arviot voivat olla hyvin-
vointia liioittelevia tai oireiden vähättelyä, jos työntekijä on edes kyennyt tunnistamaan 
hiljaa hiipien ilmenneitä oireita.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 29.) 
 
Työaika-autonomia on haastavaa toteuttaa.  Onnistuakseen prosessi vaatii lähijohtajalta 
valmennustaitoja ja henkilöstöltä osallistumista.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 
8.)  Työaika-autonomia voi epäonnistua, jos lähijohtaja ei kykene muuttamaan rooliaan 
työaika-autonomiaa edistäväksi, ja työyhteisön jäsenet eivät pysty toimimaan yhteis-
työssä.  Bailynin tutkimusryhmän (2007, 72-77) mukaan  työaika-autonomian kokeilus-
ta oli myönteisiä tuloksia, mutta työaika-autonomiahanke päätettiin lopettaa osastonhoi-
tajan aloitteesta.  Syynä lopettamiseen oli se, että hoitajat eivät noudattaneet yhdessä 
sovittuja pelisääntöjä eivätkä ottaneet toisiaan huomioon.   
 
Työaika-autonomiaan kohdistuvissa tutkimuksissa mielenkiinto on osittain kohdistunut 
työvuorojen suunnitteluun käytettävän ajan mittaamiseen (mm. Bailyn ym. 2007, 72-77; 
Koivumäki ym. 2005).  Vaikka työvuorosuunnittelun laatiminen tapahtuisi lyhyessä 
ajassa, niukalla ajankäytöllä ei ole arvoa sinänsä eikä siitä ole hyötyä, jos nopeasti 
suunniteltu ja epäonnistunut työvuorolista tuottaa hankaluuksia koko sen toteutumisai-
kansa työntekijälle, työyhteisölle sekä koko organisaatiolle.  Työajan säästyminen ja 
ajan siirtäminen toisiin tehtäviin on kannattavaa, mutta huomion kiinnittäminen työvuo-
rolistan toimivuuteen on tärkeää pitemmällä tähtäimellä.  Kilpatrickin & Lavoie-
Tremblayn (2006, 160-166) mukaan huonosti suunniteltu työvuorolista voi vaikuttaa 
heikentävästi hoitotyön laatuun, potilaiden tyytyväisyyteen, kustannustehokkuuteen ja 
tuottavuuteen tai se voi lisätä henkilökunnan äkillisiä poissaoloja. 
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4 TYÖAIKA-AUTONOMIAN KÄYTTÖÖNOTON EDELLYTYKSIÄ 
 
4.1 Jaettu johtajuus työaika-autonomian edistäjänä 
 
Jo 1930-luvulta on alettu korostaa johtamisessa ihmiskeskeisyyttä.  Organisaation todel-
liset voimavarat nähtiin ihmisissä ja heidän välillään tapahtuvassa vuorovaikutuksessa, 
joten mielenkiinto kohdistui myös yksilön tarpeisiin eikä pelkästään organisaation tar-
peisiin. Tavoitteista ja työmenetelmistä neuvoteltiin työryhmän jäsenten kanssa.  Tehtä-
väkeskeisyyden tarkoituksena oli ollut se, että tavoitteet saavutettiin tehokkaasti, mutta 
ihmisten tunteita ja tarpeita ei huomioitu.  (Hersey 1975, 84.) 
 
Jaettu johtajuus on vastuullisuuteen perustuva lähestymistapa organisaation toimintata-
poihin.  Keskeiset käsitteet, jotka voidaan liittää jaettuun johtajuuteen, ovat vastuulli-
suus, kumppanuus, oikeudenmukaisuus ja omistaminen.  Jaetun johtajuuden avulla voi 
lisätä osallistumista päätöksentekoon, kehittää yhteistoiminnallisia ihmissuhteita, vah-
vistaa osallistujia sitoutumiseen ja vastuullisuuteen sekä varmistaa ideoiden ja toiminta-
tapojen läpivienti.  Sen voi nähdä uusien hankkeiden edeltäjänä, jolloin jaettu johtajuus 
on johtamiskäyttäytymistä, jota toteuttavat tiimin jäsenet kokonaisuudessaan.  Jaetun 
johtajuuden toteuttamiseen vaikuttavat koko organisaation tarpeet.   Jaettu johtajuus voi 
tarkoittaa myös johtajan tehtäväkuvan tai vastuiden jakamista, josta esimerkkinä voisi 
olla innovatiivisuuden lisääminen ja työntekijöiden kannustaminen.  Jaettu johtajuus voi 
tarkoittaa myös yhteisesti tekemistä.  Viitteitä jaetusta johtajuudesta löytyy myös tiimi-
työskentelystä.  Merkittävintä yhteisen tekemisen prosessissa on halu neuvotella ja tuo-
da mukaan oma persoona.  (Viitanen ym. 2007, 57-58.) 
   
Jaettu johtajuus on osin yksilöllinen ja osin yhteisöllinen taito.  Jaetun johtajuuden syn-
tyminen on ilmiö, joka riippuu yksilöllisistä, lähijohtajan johtamistaidollisista kyvyistä 
ja työpaikan ihmisten välisten vuorovaikutussuhteisiin perustuvista sekä yhteisöllisistä 
työryhmän kypsyystasoon liittyvistä tekijöistä, jotka kaikki ovat samanaikaisesti läsnä.  
(Juuti 2013, 146.)   
 
Työyhteisön sosiaaliset suhteet näyttelevät vahvaa roolia työhyvinvoinnin kannalta. 
Hoitotyön johtamisessa tulisi panostaa työhyvinvointia edistäviin keinoihin, kuten vah-
vistaa tukea antavaa ja oikeudenmukaista johtamista, lisätä joustavaksi ja mielekkääksi 
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koettuja käytänteitä työssä sekä mahdollistaa hyvää hoitajien välistä yhteistyötä luomal-
la yhteishenkeä.  (Utriainen, Ala-Mursula & Kyngäs 2014, 1-8.) 
 
Tukea antava johtaminen lisää hoitohenkilöstön autonomiaa, ja autoritaarinen johtami-
nen puolestaan vähentää autonomiaa (Budge, Carryer & Wood 2003, 260-269).  Työ-
aika-autonomian lähtökohtana on, että lähijohtaja antaa vastuuta työntekijöille ja vuoro-
vaikutuksessa heidän kanssaan luo toimivan työaikasuunnittelun. Työvuoroja ei kuiten-
kaan voi täysin vapaasti suunnitella, vaan työntekijöiden täytyy samalla huomioida 
muut työyhteisön jäsenet.  Sellainen lähijohtaja, joka ymmärtää osallistumisen merki-
tyksen, huomaa, että työmotivaatio paranee.  (Sinivaara 2003, 147-155.)   
 
Työmotivaatiota ja sitoutumista saa aikaan, jos osaa vaalia henkilöä arvostavaa ja henki-
lön taitoja kunnioittavaa vuorovaikutusta.  Lähtökohtana on, että lähijohtaja kokee ole-
vansa työntekijän puolella, eli hän kokee olevansa saman joukkueen jäsen kuin työnte-
kijätkin.  Työntekijät ottavat lähijohtajan suorittaman palvelutehtävän vakavasti vain, 
jos he kokevat lähijohtajan ajavan heidän parastaan.  (Juuti 2013, 222-223.) 
 
Jaettu johtaminen yhdistetään palvelevaan johtamiseen, joka tarkoittaa sitä, että henkilö 
on alkanut viedä eteenpäin jonkin hyväksi koetun asian toteutumista.  Palveleva johta-
minen perustuu luottamukseen, sillä ihmisissä herättää luottamusta henkilöt, joiden he 
kokevat rakentavan entistä oikeudenmukaisempaa ja parempaa yhteiskuntaa. (Juuti 
2013, 148.)  Kun ihminen kokee, että muut kuulevat hänen mielipiteitään, ja kun hän 
kuuntelee muita, hän muuttuu ihmisenä.  Muutosta edesauttaa se, että tarkastellaan yh-
dessä esille tulleita asioita ja arvostetaan erilaisia näkökulmia.  Työyhteisön kehittymi-
nen ja kypsyminen on hidas prosessi, ja myös ihmisenä kasvu ja kehittyminen vievät 
aikaa. (Juuti 2013, 153.)   
 
Johtajuudesta on erilaisia määritelmiä riippuen siitä, mistä näkökulmasta ilmiötä lähes-
tytään. Johtajuus voi olla prosessi, jossa johtaja vaikuttaa yksilöön tai ryhmään yhteisen 
tavoitteen saavuttamiseksi.  Johtajuutta voi määritellä muun muassa vallankäyttönä, 
luonteenpiirteinä, muutosprosessina, palveluna tai vision näyttämisenä.   Perinteinen 
asioiden johtamisen (management) ja ihmisten johtamisen (leadership) kahtiajako on 
kyseenalaista, sillä ne tulisi nähdä yhtenä integroituna kokonaisuutena.  (Sydänmaan-
lakka 2004, 22-25, 105-106, 230-231.) 
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Nykyisissä nopeasti muuttuvissa oloissa perinteiset johtamisnäkemykset, jotka juonta-
vat juurensa aikaan, jolloin työntekijät tuskin osasivat lukea ja kirjoittaa, ovat jääneet 
vanhanaikaisiksi ja eivätkä yksinkertaisesti enää toimi.  Tiukka tehtäväjako, hierarkki-
suus ja valvonta eivät edistä toimintaa monimutkaisissa tehtävissä korkeasti koulutettu-
jen asiantuntijoiden johtamisessa.  (Juuti 2013, 34, 240.)  
 
Perinteinen työvuorosuunnittelu on ollut turhautumien ja ongelmien lähde sekä henki-
löstölle että osastonhoitajalle.  Tavallisesti osastonhoitaja on jakanut työvuorot, ja hen-
kilökunta on voinut vaikuttaa työvuoroihin vaihtelevasti. Työvuorot ovat aiheuttaneet 
usein kateutta, tyytymättömyyttä ja eripuraa, koska osastonhoitaja ei ole kyennyt toteut-
tamaan kaikkien toiveita. Turhautumista työntekijöissä on herättänyt, jos heidän työvuo-
rotoiveet eivät toteutuneetkaan.  Osastonhoitaja puolestaan on saattanut kuormittua ja 
ärsyyntyä lukuisien toiveiden aiheuttamasta työvuorosuunnittelun vaikeutumisesta ja 
myös siitä, että vastuu työvuorosuunnittelusta on langennut yksin hänen harteilleen.  
(Bluett 2008, 12-14, 54.) 
 
Työaika-autonomiahankeprosessi asettaa osastonhoitajan roolin muutoksen eteen, sillä 
se edellyttää osallistavaa johtamistapaa ja kykyä muutosjohtamiseen. Osastonhoitajan 
rooli on johtaa prosessia toimimalla tukijana, valmentajana, motivoijana, mahdollistaja-
na ja työyhteisön kehittymisen ohjaajana.   Kun työntekijät ottavat vastuuta työvuoro-
suunnittelun toteutumisesta, osastonhoitajan rooli muuttuu mahdollistajaksi, jolloin 
työntekijät kokevat voimaantumista, joka vaikuttaa työtyytyväisyyden lisääntymiseen.  
Onnistuessaan työaika-autonomiahanke voi ratkaista työvuoroista aiheutuneita ongel-
mia, sillä lisääntyneen vuorovaikutuksen myötä ymmärrys toisten työyhteisön jäsenten 
tarpeista kasvaa, ja se rakentaa yhteishenkeä.  (Bluett 2008, 12-14, 54.) 
 
Työaika-autonomiaa voi kokeilla työyhteisössä, jossa työvuorosuunnitelmat aiheuttavat 
tyytymättömyyttä, josta ilmauksena esimerkiksi henkilöstöllä voi olla paljon poissaoloja 
(Hung 2002, 38).  Työaika-autonomia ei kuitenkaan ole mikään ihmelääke, joka korjaa 
työyhteisössä jo olemassa olevia ongelmia.  Yksikkö, jossa henkilöstöön kuuluu kypsiä, 
oikeudenmukaisesti ajattelevia, suvaitsevaisia ja toiset huomioon ottavia ihmisiä, luo 
vastaanottavaisen pohjan uudenlaisen työvuorosuunnittelukäytännön kehittämiselle. 
(Teahan 1998, 365-367.)   
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Koska toiminta vaatii jatkuvaa kehittämistä, kehittäminen tuo tullessaan muutoksia, ja 
muutokset tarvitsevat hyvää hoitamista. Jatkuva panostaminen hyvään henkilöstöjohta-
miseen merkitsee luottamuksellisten suhteiden rakentamista lähijohtajan ja työntekijöi-
den välille sekä työntekijöiden kannustamista, innostamista, erilaisuuden arvostamista 
ja oikeudenmukaista kohtelua.  (Juuti 2013, 264-265.) 
 
Johtamisen keinoilla huomio tulisi kiinnittää työntekijöiden tarpeisiin pyrkien tyytyväi-
syyttä tuottavaan tilaan, jossa palkitsevan ja itsessään motivoivan työn lisäksi saavutet-
taisiin muun elämän tyydyttävä onnistuminen.  Työoloissa tiukkojen sääntöjen seuraa-
misesta olisi luovuttava ja tuoda tilalle joustavuutta, kuitenkin kunkin tilanteen ehtojen 
sallimissa rajoissa. Mahdollisissa työyhteisöjen ristiriitatilanteissa ratkaisuja tulisikin 
etsiä organisaation ilmapiiristä ja kulttuurista.  (Vuori 2005, 362-368.)   
 
Avoimen kommunikaation harjoitteleminen ja ylläpito työyhteisössä on tärkeää työaika-
autonomiahankkeen edetessä.  Mahdollisten ongelmatilanteiden ennakoimiseksi ja rat-
kaisuvaihtoehtojen löytämiseksi lähijohtajan on hyvä pitää itsensä tilanteen tasalla, jol-
loin ei riitä, että vain kuulee, vaan pitää myös kuunnella työntekijöitä.  Taitava lähijoh-
taja pystyy ohjailemaan tyytymättömyydestä syntyneet kielteiset tuntemukset pois, 
muuten negatiivinen energia kanavoituu autonomiseen työvuorosuunnitteluun ja voi 
jopa tuhota sen.  Työaika-autonomiahankkeen johtamisessa lähijohtajalta tarvitaan vais-
tonvaraista rohkeutta, intuitiivista otetta ja luovaa riskinottokykyä, taidokkaan johtami-
sen ja hyvien ihmissuhdetaitojen lisäksi.  Myös lähijohtajan hienotunteisuus ja tietynlai-
nen taktinen hidastelu olla kajoamatta välittömästi havaitsemiinsa puutteisiin edistää 
prosessia.  Mikäli havaitut epäkohdat eivät vaaranna kenenkään turvallisuutta, lähijohta-
ja voi luottaa siihen, että työyhteisön jäsenet löytävät kyllä yhteistyössä mielekkään 
ratkaisun, jonka seuraukset itsessään motivoivat ja palkitsevat työyhteisön harmonialla 
ja hyvällä ilmapiirillä.  (Teahan 1998, 365-367.) 
 
Terveydenhuollossa työn toimintaympäristön muutokset vaativat johtamisen nykyai-
kaistamista niin, että mekanistisesta käsityksestä siirrytään asiantuntijuutta ja erilaisuut-
ta arvostavaan yhteistyöhön johdon ja henkilöstön kesken (Suonsivu 2003, 220).  Työ-
yksikön työvuorosuunnittelukäytännön muutosprosessi vaatii lähijohtajalta johtamisen 
uudistamista, uudenlaisten toimintatapojen ja taitojen, kuten valmennustaitojen, esille 
tuomista.  Myös työyhteisöltä prosessi vaatii enemmän vuorovaikutusta, keskustelevaa 
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otetta ja osallistumista yhteisten asioiden hyväksi.  Jaettu johtajuus toimii työaika-
autonomian edistäjänä sekä yksilöllisestä että yhteisöllisestä näkökulmasta. 
 
4.2 Työkulttuurin muutos ja työaika-autonomia 
 
Vanha työvuorosuunnittelukäytäntö ja sen taustalla toiminut kulttuuri vaikuttaa siirty-
mävaiheessa (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 78).   Scheinin (1991, 23) mukaan 
organisaatiokulttuuri kuvastaa organisaatiossa piilevien arvojen, perusoletusten ja us-
komusten syvintä, tiedostamatonta tasoa.  Oletukset ja uskomukset ovat opittuja, mutta 
melko pysyviä, joiden avulla puolustaudutaan ulkoisilta muutoksilta kuin myös ongel-
milta, jotka uhkaavat ryhmän säilymistä ja sen sisäistä yhdentymistä.  Organisaatioil-
masto, ilmapiiri on yksi kulttuurin ilmentymä tai osatekijä. 
 
Jos työvuorosuunnittelu on opittu olevan ”ylhäältä tulevaa”, ja vaikka siihen sopeutu-
mispakko olisi koettu häiritseväksi ja muutos nähty tarpeelliseksi, uudistettuun työvuo-
rosuunnittelumalliin siirtymiseen tarvitaan koulutuksia, kokouksia ja aikaa (Hakola & 
Kalliomäki-Levanto 2010, 78-79).  Uuden työkulttuurin ja työaika-autonomian kehittä-
miseen on varattava aikaa noin vuosi, ennen kuin yksilön, työyhteisön ja osaston toi-
minnan huomiointi onnistuu työvuorosuunnittelussa (Koivumäki ym. 2005, 15). 
 
Työaika-autonomiasta koituvat myönteiset vaikutukset ja mahdolliset kielteiset on hyvä 
selvittää.  Kokeiluluontoisen työaika-autonomian käytön päättymisen jälkeen voi arvi-
oida vaikutukset ennen lopullista päätöksentekoa varten.  (Bluett 2008, 12-14, 54.)  Mi-
käli työvuorosuunnittelu on aikaisemminkin pohjautunut henkilöstön työaikamielty-
myksiin, ja jokaisen henkilökohtaisen elämän tilanteen asettamat vaatimukset ovat tul-
leet huomioiduiksi, siirtyminen työaika-autonomiaan voi sujua vaivattomasti.  Jos hoito-
työ osastolla on yhteistyötä ja sisältää tilanteita, joissa on jatkuvaa uudelleen suunnitte-
lua, työaika-autonomian käyttöönotto käy luontevasti.  Mikäli työyhteisössä ei ole totut-
tu yhteistyöhön eikä yhteisen keskustelun kulttuuriin, saattaa työaika-autonomiaan siir-
tyminen osoittautua ylivoimaiseksi tehtäväksi.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010,  
78-79.)   
 
Työaika-autonomia voi olla haastavaa toteuttaa etenkin, jos ristiriidat työyhteisössä 
näyttää lisääntyvän. Suonsivun (2003, 231) mukaan työyhteisön sopeutuessa uuteen 
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toimintatapaan, myös organisaatiokulttuuri elää muutosvaihetta ja yrittää sopeutua.  Osa 
henkilöstöstä voi odottaa jämäkkää johtamista ja selkeää ohjeistusta, kun taas osa halu-
aa lisätä uusiutuvaa toimintaa.   
 
Työaika-autonomian aikaansaama vuorovaikutusprosessi kehittää luottamusta, ymmär-
tämystä, vuorovaikutusta ja kommunikaatiota työntekijöiden välillä (Hung 2002, 37-
38).  Jos työaika-autonomia saa aloitteen työyhteisöltä itseltään, sillä on paremmat 
mahdollisuudet onnistua.  Lähijohtaja ja työntekijät kehittävät yhdessä kaikkia kosket-
tavaa toimintatapaa.  Kun työaika-autonomiasta saatavat hyödyt on tunnistettu, työyh-
teisön jäsenissä tapahtuu sitoutumista uuteen tavoiteltuun toimintatapaan, ja eteen tule-
vat haasteet ja mahdolliset esteet pyritään voittamaan.  (Russell 2012, 408-409.)  Vas-
tuun ja vaikutusmahdollisuuksien saaminen ovat työntekijöiden näkökulmasta luotta-
muksen osoituksia (Heikkilä 2006, 35, 46-48).  Työaika-autonomiassa vastuun jakami-
nen työntekijöille merkitsee sitä, että työntekijät pyrkivät huomioimaan niin toisten 
työntekijöiden tarpeet kuin myös työyksikön toiminnan kannalta lähtevät tarpeet (Bluett 
2008, 12-14, 54).   
 
4.3 Vallankäyttö työvuorosuunnittelussa 
 
Työvuorosuunnittelun johtamistyöhön sisältyvät vallan ja vastuun näkökulmat ovat tär-
keät, sillä työnantaja määrää työajat.  Työaikajohtamisessaan valveutunut lähijohtaja 
ottaa huomioon toiminnalliset ja taloudelliset kuin myös työntekijöiden hyvinvointiin 
liittyvät seikat. (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 29.)  Perinteisessä työvuorosuun-
nittelussa osastonhoitaja tai hänen delegoimansa henkilö on suunnitellut listat ja hänellä 
on ollut valta päättää toisten ihmisten ajankäytöstä kuin myös mahdollisuudet vallan-
käyttöön työn organisoinnissa.  Hän on voinut jopa palkita tai rangaista työntekijöitä 
työvuorosuunnittelua toteuttaessaan.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 11.)   
 
Osallistavassa työkulttuurissa valta ja vastuu jaetaan.  Työaika-autonomia vaatii 
osastonhoitajalta kypsyyttä luopua osasta valtaansa, jolloin hänen on luovuttava 
perinteisestä vallankäyttövälineestään eli työvuorojen järjestelystä.  Jos osastonhoitaja 
luopuu osasta valtaansa, vastineeksi siitä hän saa aiempaa parempia tuloksia, 
tyytyväisempiä työntekijöitä ja asiakkaita.  (Bluett 2008, 12-14, 54.)  Työaika-
autonomian käyttöönotto vaatii asenteiden ja sitä kautta myös käytöksen muutosta sekä 
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työntekijöissä että osastonhoitajassa.  Jos osastonhoitaja ei ole halukas luopumaan 
osasta vastuustaan ja vallastaan, eivätkä puolestaan työntekijät suostu ottamaan 
vastuuta, työaika-autonomian toteuttaminen on vaikeaa.  (Wortley & Grierson-Hill 
2003, 40-42.) 
 
Kun työntekijä ottaa vastuun työstään, myös itsensä johtamisen vastuu siirtyy hänelle.  
Työaika-autonomia ei poista osastonhoitajan vastuuta kokonaan, osastonhoitajalla on 
aina viime käden vastuu lopullisesta työvuorosuunnitelmasta, ennen kaikkea riittävän 
henkilökuntamäärän ja osaamisen varmistamisessa.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 
2010, 50, 68.)   
 
Kun osastonhoitaja delegoi työvuorosuunnittelun työntekijöille, hänelle säästyy aikaa 
toisiin hallinnollisiin työtehtäviin ja kehittämiseen. Osastonhoitajan turhautuneisuus 
vähenee, koska häntä ei voi enää syyttää haluttujen työvuorojen jakamiseen liittyvästä 
suosimisesta eikä siitä, ettei hän ole pystynyt ottamaan työntekijöiden toiveita 
huomioon.  (Hung 2002, 38.)   
 
Naisten ja miesten suhde valtaan on erilainen.  Vallan merkitys naisille on tuki tehtä-
vään, ja miehille valta tarkoittaa mahdollisuutta vaikuttaa.  Naiset kokevat vallan käy-
tössä yhteisöllisyyden, miehet puolestaan yksilöllisyyden.  Yhteistä naisten ja miesten 
käsityksille on se, että valta nähdään mielekkään työn ja onnistumisen mahdollistajana, 
päätösten tekemisenä ja toimintaan vaikuttamisena.  Samoilla sanoilla ja tekemisillä on 
kuvattu sekä valtaa että johtamista.  Vallan ja johtamisen kuvaukset muistuttavat toisi-
aan.  Vallasta puhuminen on vaikeaa, eikä siihen ole helppo samaistua.  Johtamisesta 
puhuminen on luontevaa, ja siihen on myös helppo samaistua.  Oma vallankäyttö tuntuu 
oikeutetulta, kun taas toisten vallankäyttöä on arvioitu negatiivisesti varsinkin silloin, 
kun se kohdistuu omaan itseen.  Arvot, jotka vaikuttavat valtatilanteissa ovat hallinta, 
hyvä suhde, vaikuttaminen ja oikeudenmukaisuus.  (Kuusela 2010, 5-6.) 
 
4.4 Työntekijänäkökulma työaika-autonomiassa 
 
Työaika-autonomiaan kohdistuneen tutkimuksen mukaan työntekijöiden henkilökohtai-
sen elämän ennakoitavuus paranee, kun he voivat suunnitella oman yksityiselämänsä 
menoja hyvissä ajoin. Hoitajat kokevat saaneen enemmän hallintaa ja kontrollia työhön-
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sä, kun saavat tehdä täsmälleen niitä vuoroja, jotka sopivat mielekkäästi heidän sen het-
kiseen elämäntilanteeseensa.  Myös hoitajien ammattitaito ja moraali paranevat. Poissa-
olot ja työvuorojen vaihdot vähenevät, koska työntekijät ovat saaneet osallistua työvuo-
rotaulukon laatimiseen, jonka seurauksena työvuorot vastaavat hyvin työntekijöiden 
tarpeisiin.  Työtyytyväisyys nousee, ja työpaikkaan halutaan sitoutua ja myös uusien 
työntekijöiden rekrytointi helpottuu.  Hoitajat tulevat mielellään töihin osastolle, jossa 
työaika-autonomia on toiminnassa.  (Kilpatrick & Lavoie-Tremblay 2006, 160-166;  
Hung 2002, 38.) 
 
Tyytyväisyys työaikoihin ja mahdollisuus vaikuttaa työvuorosuunnitteluun vaikuttaa 
pitemmällä tähtäimellä työpaikkaan sitoutumiseen (Laine 2005, 96).  Kokeneet ja iäl-
tään vanhemmat työntekijät ovat tyytyväisempiä työvuoroihinsa kuin nuoremmat työn-
tekijät. Nuoremmat hoitajat kaipaavat autonomiaa ja kokevat hyötyvänsä autonomisesta 
työvuorosuunnittelusta.  (Wilson, Squires, Widger, Cranley & Tourangeau 2008, 716-
723.)  Tämän seikan huomioon ottaminen on tärkeää työvoiman saamiseksi, sitouttami-
seksi ja motivoimiseksi, kun työvuoroihinsa tyytyväiset vanhemman sukupolven edusta-
jat jäävät eläkkeelle, ja tilalle tulisi saada nuorta sukupolvea tekemään vähemmän hou-
kuttelevaa kolmivuorotyötä.   
 
Naistyöntekijöillä työaikojen huono hallinta ennustaa oman terveyden kokemista huo-
noksi, psyykkisen rasittuneisuuden lisääntymistä ja sen takia lyhytkestoiset sairauspois-
saolot lisääntyvät.  Miehet eivät arvioineet huonojen työaikojen hallinnan vaikuttavan 
terveyteensä.  Hyvä työaikojen hallinta vähensi työperäiseen stressiin liittyviä sairaus-
poissaoloja.  (Alamursula 2006, 42.) 
 
Koko työyhteisön hyvinvointi alkaa jokaisen omasta yksilöllisestä jaksamisesta.  Työn 
ja yksityiselämän parempi yhteensovittaminen on oleellisin asia, johon työaika-
autonomialla pystyy vaikuttamaan. Kun työn ja siviilielämän yhteensovittaminen onnis-
tuu, se vaikuttaa jaksamiseen.  Kun saa itse suunnitella työvuoronsa, voi tuoda panok-
sensa töihin silloin, kun se itselle parhaiten sopii.  Oman hyvinvoinnin lisäksi tulee yh-
teinen hyvä, joka vaikuttaa koko työyhteisöön.  (Heikkilä 2006, 47.)   
 
Tyytyväisyys kehittyy yhteisöllisistä näkökulmista vuorovaikutuksessa ja sosiaalisessa 
kanssakäymisessä hoitajien välisissä suhteissa.  Työvuorojärjestelyihin vaikuttamalla 
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työn ja perheen yhteensovittamisen onnistuminen on erityisesti työtyytyväisyyttä lisää-
vä tekijä.  (Utriainen & Kyngäs, 2009, 1002-1010.)  Työaika-autonomia esimerkiksi 
työn alkamis- tai päättymisajan suhteen tuo helpotusta ja ennustettavuutta työn ja muun 
elämän, etenkin työn ja perhe-elämän yhteensovittamisessa (Tammelin 2009, 69-74).  
Työaikojen hallinnan onnistumisella on stressiä vähentävä merkitys erityisesti hoitajille, 
joilla on vaativa elämän tilanne esimerkiksi yksinhuoltajuuden tai ikääntyvien vanhem-
pien hoitovastuun takia (Kilpatrick & Lavoie-Tremblay 2006, 160-166). 
 
Työaika-autonomia vaatii onnistuakseen työntekijöiltä sitoutumista ja yhteisymmärrystä 
yhteisten pelisääntöjen noudattamisesta.  Henkilökunnan koulutuksella ja osallistumi-
sella käytännön toteutuksen suunnitteluun voi olla merkittäviä työaika-autonomian 
käyttöönoton onnistumisen kannalta. Sopeutuminen työaika-autonomiamalliin tapahtuu 
työntekijöillä yksilölliseen tahtiin. Työvuorosuunnitteluun saatu koulutus voi edistää 
uudenlaisen työvuorosuunnittelumallin oppimista, ja koulutuksen puute voi hidastaa 
sopeutumista työaika-autonomiamalliin.  Sopeutumiseen voi olla merkitystä jokaisen 
omilla asenteilla, henkilökohtaisilla ominaisuuksilla, mutta myös työyhteisön yleisellä 
ilmapiirillä.  (Bailyn ym. 2007, 72-77.)  Hyvä ilmapiiri tukee sujuvan toiminnan aikaan-
saamista, ja toiminnan kehittämiseen liittyvät toimenpiteet tukevat hyvän ilmapiirin 
muodostumista, johon sisältyy avoimuus, avuliaisuus, arvostava suhtautuminen ja kes-
kinäinen luottamus (Juuti 2013, 248).  Hyvän ilmapiirin rakentamisessa ovat samanai-
kaisesti läsnä työntekijän yksilölliset kyvyt sekä yhteisölliset työryhmän kypsyystasoon 
liittyvät tekijät. 
 
Ryhmän kypsyystaso vaikuttaa toiminnan sujuvuuteen.  Tuckmanin (1965) esittämässä 
nelivaiheisessa mallissa ryhmän kehitysvaiheista ensimmäisenä on muotoutumisvaihe, 
jolloin jäsenet perehtyvät tilanteeseen.  Alkuvaiheessa ahdistus, kateus ja kilpailu näyt-
täytyvät kyseenalaistavina puheina ja turhautumisen ilmauksina, ja piilossa ollut valta-
taistelu tulee näkyväksi.  Perinteisen, asiakeskeisen johtamistavan voi ottaa käyttöön, 
koska ryhmä kaipaa rajojen asettamista, päämäärien selkeyttämistä ja tehtävänjaosta 
sopimista.  Toisessa vaiheessa eli myrskyämisvaiheessa jäsenet taistelevat päämääristä, 
omasta asemastaan ja roolistaan ryhmässä.  Kolmannessa eli normiutumisen vaiheessa 
omaksutaan normit, joihin keskinäinen luottamus ja vuorovaikutus perustuvat.  Neljän-
nessä vaiheessa eli suoriutumisen vaiheessa ryhmän jäsenet ovat omaksuneet roolit, 
jotka edistävät tehtävän suorittamista.  (Tuckman 1965, 384-399; Juuti 2013, 154-157.) 
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5 AINEISTO, TUTKIMUSOTE JA MENETELMÄT 
 
5.1 Aineiston hankinta ja kuvaus 
 
Ison sairaalaorganisaation hoitotyön toimintaohjelmassa tavoitteeksi oli asetettu muun 
muassa työaika-autonomian käyttöönotto.  Uusien ja joustavien toimintatapojen kehit-
tämisellä pyrittiin edistämään sekä hyvinvointia työyhteisöissä että sairaalan vetovoi-
maisuutta. Keväällä 2009 sairaalaorganisaation työaika-autonomiatyöryhmä suunnitteli 
työaika-autonomian käyttöönoton.  Sairaalasta haettiin työaika-autonomiahankkeen 
vetäjän johdolla vapaaehtoisia osastoja, joissa työaika-autonomia ei ollut käytössä, ja 
joissa työ tehtiin kolmivuorotyönä.  Työaika-autonomiahankkeeseen kohderyhmäksi 
valikoitui kahdeksan osastoa, joissa työskenteli hoitotyöntekijänä tai osastonsihteerin 
tehtävissä yhteensä 202 työntekijää.  
 
Työaika-autonomian pilottiosastojen osastonhoitajille ja vastuuhenkilöille järjestettiin 
keväällä 2009 infotilaisuus työaika-autonomiasta, jossa esiteltiin hankkeen sisältö ja 
aikataulu.  Elokuussa 2009 järjestettiin tapaaminen pilottiosastojen vastuuhenkilöiden 
kanssa, jossa tarkennettiin koulutusten käytännön järjestelyt ja työaika-autonomian 
käyttöönottoon liittyviä toimenpiteitä.  Sairaalan työaika-autonomiatyöryhmä järjesti 
työaika-autonomiakoulutuksen pilottiosastojen henkilökunnalle syyskuussa 2009.   
 
Työaika-autonomiahankkeen työryhmän kokouksissa kyselylomakkeen laadinnassa 
pilottiosastojen työntekijöille käytettiin aikaisempaa työaika-autonomiaan liittyvää kan-
sallista ja kansainvälistä tutkimustietoa. (Bluett 2008; Bailyn ym. 2007; Heikkilä 2006; 
Koivumäki ym. 2005; Hung 2002.) Kysely koostui työaika-autonomian teema-
alueeseen liittyvistä väittämistä, kahdesta avoimesta kysymyksestä sekä vastaajan taus-
tatiedoista.  Väittämien aiheina olivat tyytyväisyys nykyiseen työvuorosuunnitteluun, 
työntekijän henkilökohtainen jaksaminen, yhteisöllisyys työyhteisössä, työilmapiiri, 
työnantaja työvuorosuunnittelun mahdollistajana, johtamistyylin vaikutus työvuoro-
suunnitteluun sekä työvuorosuunnittelun vaikutus päivittäiseen hoitotyön toteuttamiseen 
ja kehittämiseen.  (Liite 1.)   
 
Tässä tutkimuksessa on sekä määrällinen että laadullinen tutkimusote.  Määrällinen ja 
laadullinen tutkimus nähdään toisiaan täydentävinä suuntauksina (Hirsjärvi, Remes & 
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Sajavaara 2005, 127).  Tutkimuksen aineistot kerättiin sähköisellä Webropol – kyselyil-
lä sairaalan työaika-autonomiahankkeen pilottiosastojen työntekijöiltä ennen ja jälkeen 
työaika-autonomian käyttöönoton.  Kysely tunnetaan survey-tutkimuksen keskeisenä 
menetelmänä. Survey-tutkimuksessa kerätään aineisto jokaiselta yksilöltä strukturoidus-
sa muodossa.  Aineiston avulla on pyrkimys kuvailla, vertailla ja selittää ilmiöitä.  
(Hirsjärvi ym. 2005, 125, 182.)  Laadullinen osuus koostuu aineiston avoimista kysy-
myksistä.   
 
Aineiston ensimmäisen keruuvaiheen tarkoitus syyskuussa 2009 oli kartoittaa lähtöti-
lannetta ennen siirtymistä autonomiseen työvuorosuunnitteluun.  Toinen aineiston ke-
ruuvaihe sijoitettiin keväälle 2010.  Todettiin, että puoli vuotta oli liian lyhyt aika muu-
tosten seurantaan ja arviointiin, joten kysely uusittiin samansisältöisenä kolmannen ker-
ran syksyllä 2010.  Kyseessä oli pitkittäistutkimus, jossa kolmena ajankohtana seurattiin 
väittämissä kysytyissä asioissa tapahtunutta kehitystä tai muutosta ennen ja jälkeen työ-
aika-autonomian käyttöönoton. Pitkittäistutkimusta käytetään silloin, kun seurataan jon-
kin ilmiön kehittymistä tai katsotaan, miten asiat muuttuvat jonkin käsittelyn takia ajan-
kohdasta toiseen (Hirsjärvi 2005, 167).  Näistä aineistoista käytetään ensimmäisen ja 
kolmannen keruuvaiheen aineistot, joista ensimmäisestä aineistosta käytetään tässä ra-
portissa nimeä syksy 2009 ja kolmannesta aineistosta syksy 2010.  (Taulukko 2.) 
 
TAULUKKO 2. Aineiston kuvaus 
 
Työaika-autonomian pilotti-
osastot 
syksy 2009 syksy 2010 
Henki-
löstö-
määrä 
Vastaa-
jien mää-
rä 
Vastaus- 
% 
Henkilös-
tömäärä 
Vastaa-
jien mää-
rä 
Vastaus- 
% 
Osasto A 44 9 20 44 13 30 
Osasto B 30 12 40 30 0 0 
Osasto C 23 8 35 23 4 17 
Osasto D 40 0 0 40 13 33 
Osasto E 8 3 38 8 6 75 
Osasto F 17 3 18 17 17 100 
Osasto G 30 7 23 30 31 100 
Osasto H 10 4 40 10 5 50 
Yht. 202 46 23 202 89 44 
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Syksyn 2009 kyselyyn vastasi 46 työntekijää (23 %), ja syksyn 2010 kyselyyn vastasi 
89 työntekijää (44 %).  Osastoittain tarkasteltuna vastaajien eli havaintoyksikköjen mää-
rä on pienimmillään 3 (syksy 2009) ja suurimmillaan 31 (syksy 2010).  Tästä epäsuh-
dasta voi päätellä, että kysely ei voinut toistua samoille tutkittaville.  Seurannan toteut-
taminen ja tarkastelu ei ollut mahdollista osastoittain, sillä osasto D:n työntekijöiltä ei 
saatu yhtään vastausta syksyllä 2009, ja syksyllä 2010 osasto B:n vastausprosentti oli 0 
%. (Taulukko 2.) Työaika-autonomian pilottiosastojen henkilöstöstä muodostunutta 
ryhmää käsiteltiin tässä tutkimuksessa yhtenä kohderyhmänä. 
 
5.2 Aineiston käsittely ja analysointi 
 
Webropolista aineisto siirrettiin Excelin dataksi, ja siitä edelleen SPSS ohjelmistoon.  
Tämän jälkeen tilastollinen aineiston käsittely oli mahdollista SPSS 19 Windows-
ohjelmiston avulla.  Analysoinnin kohteena oli kaksi aineistoa, jotka yhdistettiin.  Yh-
distettyyn aineistoon lisättiin uusi avainmuuttuja, johon koodattiin ”1” tarkoittamaan 
syksyn 2009 ja ”2” syksyn 2010 aineistoa.  Analysointi aloitettiin peruskuvailevilla me-
netelmillä.  Aineistoon tutustuminen ja aineiston luonteen selvittäminen aloitettiin otta-
malla kaikista muuttujista suorat jakaumat.  Ristiintaulukoinneilla kuvattiin väittämien 
mielipiteiden jakautumista kyselyiden ajankohtien perusteella muodostuneiden ryhmien 
välillä. 
 
Likertin asteikolla mitattiin vastaajien mielipiteitä ja asenteita työaika-autonomian aihe-
alueeseen liittyvistä väittämistä. Likertin asteikko järjestää vastaajat samanmielisyyden 
määrän mukaan viisiportaisella asteikolla: (5) ”täysin samaa mieltä”, (4) ”samaa miel-
tä”, (3) ”ei samaa mieltä, mutta ei eri mieltäkään”, (2) ”eri mieltä” ja (1) ”täysin eri 
mieltä”.  Kyseessä on järjestysasteikollinen muuttuja, ja keskiarvoja ei siten saisi käyt-
tää, mutta mielipidettä tiedustelevissa tutkimuksissa keskiarvoja kuitenkin käytetään 
yleisesti.  (Vehkalahti 2014, 35; Heikkilä 2004, 54.)  Myös tässä tutkimuksessa keskiar-
voja käytetään ryhmien välisten erojen kuvailussa, ja siksi numerointi on harkitusti 
suunniteltu siten, että suurin numero vastaa eniten samanmielistä vaihtoehtoa. Tällä 
tavalla saadaan sitä suurempi keskiarvo, mitä enemmän samaa mieltä vastaajat ovat.   
 
Keskimmäinen Likertin asteikon vaihtoehto ”ei samaa mieltä, mutta ei eri mieltäkään” 
oli neutraali, joten asteikko muodosti jatkumon, eikä keskimmäistä asteikon vastaus-
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vaihtoehtoa tarvinnut analysointivaiheessa pitää puuttuvana tietona (Vehkalahti 2014, 
36).  Aineistosta ei löytynyt puuttuvia havaintoja väittämien osalta. 
 
Avoimilla kysymyksillä haettiin tietoa siitä, miten työyksikön työvuorosuunnittelu oli 
toiminut kunkin työntekijän näkökulmasta sillä osastolla, jolla hän työskenteli, ja mitä 
kyselyyn vastaaja halusi kertoa työvuorosuunnittelusta ja työaika-autonomiasta.  Taus-
tatiedoissa kysyttiin osastokoodia, vastaajan ikää sekä sitä, kuinka monta vuotta työnte-
kijälle oli kertynyt hoitotyön kokemusta ja vuorotyön tekemistä sekä toimimista nykyi-
sellä osastolla.   
 
Avoimilla kysymyksillä kerätty laadullinen aineisto käsiteltiin teemoitellen tutkimusteh-
tävien ohjaamina soveltaen induktiivista sisällönanalyysiä.  Laadullisen aineiston sisäl-
lönanalyysi voi olla aineistolähtöinen (induktiivinen) tai teorialähtöinen (deduktiivinen).  
Analyysin tarkoitus on luoda selkeä, sanallinen kuvaus tutkittavasta ilmiöstä.  Induktii-
visen aineiston analyysi on prosessi, jossa on kolme vaihetta: aineiston pelkistäminen 
(redusointi) ja ryhmittely (klusterointi) sekä käsitteiden luominen (abstrahointi).  Pelkis-
tämisessä tiivistettiin informaatiota, karsittiin epäolennainen pois ja etsittiin aineistosta 
tutkimustehtävien ohjaamina alkuperäisiä, kuvaavia ilmauksia. Ryhmittelyssä aineiston 
alkuperäiset ilmaukset käytiin läpi, ja aineistosta etsittiin samankaltaisuutta tai eroavai-
suuksia kuvaavia käsitteitä ja teemoja.  Luokitteluyksikkönä voi olla tutkittava ilmiön 
piirre, ominaisuus tai käsitys.  Samaa asiaa tarkoittavat käsitteet ryhmiteltiin ja yhdistet-
tiin luokaksi, joka nimettiin luokan sisältöä kuvaavalla käsitteellä.  (Tuomi & Sarajärvi 
2002, 95, 110-115.)   
 
Teemoittelua käytettiin tässä tutkimuksessa luokituksen tilalla.  Teemoittelu on luoki-
tuksen kaltaista, mutta siinä painottuu se, mitä kustakin teemasta on sanottu.  Teemoitte-
lussa aineisto tiivistyi, sillä yksittäiset tekijät sisällytettiin yleisempään käsitteeseen tai 
teema-alueeseen.  Ryhmittämisessä luotiin alustavia kuvauksia tutkittavasta ilmiöstä.  
Käsitteellistämisessä edettiin alkuperäisilmauksista teoreettisiin käsitteisiin ja johtopää-
töksiin.  Käsitteellistämistä jatkettiin yhdistämällä teema-alueita niin kauan kuin se ai-
neiston sisällön näkökulmasta oli mahdollista. Sisällönanalyysi perustuu tulkintaan ja 
päättelyyn, joka etenee empiirisestä aineistosta käsitteelliseen näkemykseen.  (Tuomi & 
Sarajärvi 2002, 110-115.)   
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Kahteen avoimeen kysymykseen tulleet vastaukset olivat laajuudeltaan erilaisia.  Ly-
hyimmillään vastauksessa oli yksi sana, pisin vastaus sisälsi 149 sanaa.  Kyselyyn syk-
syllä vuonna 2009 vastanneesta 46 työntekijästä 26 vastasi työvuorosuunnittelun toimi-
vuutta tiedustelevaan kysymykseen: miten sinun kannaltasi työyksikkösi työvuorosuun-
nittelu on toiminut?  Syksyllä 2010 kyselyyn 89 tutkimukseen vastanneesta työntekijäs-
tä vastasi 48 tähän avoimeen kysymykseen.  Toisena avoimena kysymyksenä oli, mitä 
muuta haluaisit kertoa työvuorosuunnittelusta tai työaika-autonomiasta.  Syksyn 2009 
kyselyssä toiseen avoimeen kysymykseen saatiin 17 vastausta ja syksyllä 2010 vastauk-
sia oli 29.    
 
Laadullisen tutkimuksen aineiston analyysi eteni vaiheittain.  Vastaukset luettiin ja si-
sältöön perehdyttiin.  Alkuperäiset ilmaukset jaettiin syksyn 2009 ja syksyn 2010 ryh-
miin, jotta vastauksista pystyi jäljittämään, olivatko ilmaukset peräisin aineistosta ennen 
vai jälkeen työaika-autonomiaa.  Alkuperäisten ilmausten ryhmittelyä lauseittain jatket-
tiin näissä kahdessa ryhmässä ilmauksien pelkistämisellä.  Pelkistetyistä ilmauksista 
etsittiin teemoitellen alaluokkia: tyytyväisyys työvuorosuunnitteluun, hyvinvointi, työn 
ja muun elämän yhteensovittaminen, tasapuolisuus, oikeudenmukaisuus, kehittäminen, 
kulttuurin muutos, erilaisuuden sietäminen, joustavuus, osaston toiminta, pelisäännöt, 
osallistava johtaminen, vallan käyttö ja yhteisöllisyys.  Analyysi eteni alaluokkien yh-
distämisellä, ja yläluokat muodostettiin työntekijän, työyhteisön ja työaikajohtamisen 
teema-alueista.  Yläluokkien yhdistämisen jälkeen muodostui lopuksi kokoavaksi käsit-
teeksi eli yhdistäväksi teemaksi sairaalahenkilöstön kokemukset työaika-autonomiasta. 
(Liite 6.)  
 
Laadullisesta aineistosta peräisin olevilla suorilla lainauksilla elävöitettiin määrällisen 
tutkimusosan raporttia tuomalla työntekijöiden ääni kuuluviin kyseisellä teema-alueella.  
Raportissa ”syksy 2009” tarkoittaa, että suora lainaus on lähtöisin aineistosta alkutilan-
teesta ennen autonomisen työvuorosuunnittelun toteuttamista, ja ”syksy 2010” on peräi-
sin aineistosta, jossa työaika-autonomiahanke oli kestänyt vuoden ajan.  
 
5.3 Summamuuttujat               
 
Kysely oli suunniteltu työaika-autonomiahankkeen tuotoksena, jossa kyselylomaketta 
eli mittaria tehtäessä hyödynnettiin aikaisempaa tutkimustietoa työaika-autonomiasta.  
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(mm. Bailyn ym., 2007; Heikkilä 2006; Koivumäki ym., 2005; Hung 2002.)  Summa-
muuttujien muodostamisessa faktorianalyysin tuloksia (Liite 3.) käytettiin apuvälineenä.  
Ennen faktorianalyysin tekemistä tarkistettiin KMO-testillä ja Bartlettin testillä, sovel-
tuuko faktorianalyysi aineistoon.  Molempien testien ehdot täyttyivät.  (Liite 3.)  Fakto-
rianalyysin tekemiseen käytettiin pääakselifaktorointia.  Vinokulmainen rotaatiomene-
telmä valittiin suorakulmaisen sijaan.  Vinokulmainen rotaatio valittiin siksi, koska on 
mahdollista, että mielipiteitä kuvaavat faktorit korreloivat keskenään.  Suorakulmaises-
sa rotaatiossa faktorit eivät korreloisi keskenään.  (Nummenmaa, Konttinen, Kuusinen 
& Leskinen 1997, 248-255.)   
 
Summamuuttujia ei muodostettu suoraan analyysin tuloksista, vaan niistä poimittiin ne 
muuttujat, joiden sisällöt vastasivat parhaimmin toisiaan, ja tässä yhteydessä otettiin 
huomioon myös mittarin laadinnassa käytetyt teema-alueet.  Samaa ilmiötä tai asiaa 
mittaavat väittämät eli muuttujat yhdistettiin.  Negatiivisen kysymyksen vastausvaihto-
ehdot käännettiin ennen muuttujien yhdistämistä.  Käännetylle kysymykselle luotiin 
uusi muuttuja, sillä muuten negatiiviseen suuntaan mitatun kysymyksen arvot olisivat 
pienentäneet summaa summamuuttujassa.  Muodostetut kuusi summamuuttujaa nimet-
tiin niiden sisältöjen mukaan: tyytyväisyys, hyvinvointi, johtaminen, yhteisöllisyys, 
mahdollisuus ja kehittäminen.  Liitteessä 4 on esitetty summamuuttujien osiomuuttujien 
eri tunnuslukujen arvot.  Ensimmäisessä ja toisessa sarakkeessa ilmoitetaan summa-
muuttujan keskiarvo ja varianssi, jos rivillä oleva muuttuja poistettaisiin summamuuttu-
jasta.  Kolmannessa sarakkeessa on korjattu osiomuuttujan korrelaatio summamuuttu-
jaan.  Neljännestä sarakkeesta nähdään, että minkään muuttujan poistaminen ei suuren-
taisi alfa-kertoimen arvoa.  (Liite 4.) 
 
Yhdistettyjen muuttujien arvot luokiteltiin uudelleen, jotta ne olisi ilmaistu samalla as-
teikolla kuin yksittäisten muuttujien arvot, joten summamuuttujista muodostettiin kes-
kiarvosummamuuttujia. Tässä tutkimuksessa summamuuttujien keskiarvot määriteltiin 
tarkoittamaan 1=1-1.49 täysin eri mieltä, 2=1.5-2.49 eri mieltä,  3=2.5-3.49 ei samaa 
mieltä, mutta ei eri mieltäkään, 4=3.5-4.49 samaa mieltä ja 5=4.5-5 täysin samaa mieltä.  
Luokittelusta käy ilmi riittävä ero eri vastausvaihtoehtojen välillä, ja voimakkaimmat 
mielipiteet ääripäissä nousevat esille, sillä ääripäät 1 ja 5 ovat muita luokkia puolet sup-
peampia.   
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Tyytyväisyyssummamuuttujaan yhdistettiin kuusi väittämää, jotka mittaavat työnteki-
jöiden tyytyväisyyttä työvuorosuunnitteluun.  (Taulukko 3.)  Tyytyväisyyssummamuut-
tujan Cronbachin alfa-kerroin oli 0,897.  Summamuuttujien osioiden tulisi mitata samaa 
ominaisuutta.  Cronbachin alfa-kerroin mittaa summa-asteikon sisäistä yhtenäisyyttä ja 
perustuu osioiden väliseen keskimääräiseen korrelaatioon.  (Holopainen, Tenhunen & 
Vuorinen 2004, 127-130.) 
 
Taulukko 3. Tyytyväisyyssummamuuttujan väittämät 
Olen tyytyväinen nykyiseen työvuorosuunnitteluun. 
Voin vaikuttaa omiin työvuoroihini. 
Voin tehdä sellaisia vuoroja kuin haluan. 
Työn ja perhe-elämän yhteensovittaminen onnistuu. 
Työn ja yksityiselämäni yhteensovittaminen onnistuu. 
Työvuorotoiveeni otetaan huomioon. 
 
Summamuuttujien luomisella kuvattiin muuttujien kokonaisvaihtelua pienemmällä 
muuttujien määrällä ja näin ollen tiivistettiin aineistoa, mutta vähäisessä määrin infor-
maatiota katosi. Esimerkiksi, tyytyväisyyssummamuuttujaan liitetty työn ja perhe-
elämän yhteensovittaminen järjestyslukujen keskiarvo (Mean rank) syksyllä 2009 oli 
66,39 ja syksyllä 2010 se oli 68,83, p-arvon ollessa 0,693, mikä ei ole tilastollisesti 
merkitsevää, mutta huomion arvoista tämän tutkimuksen kannalta, koska toisten yksit-
täisten muuttujien kohdalla tyytyväisyyssummamuuttujassa prosenttijakaumissa oli lie-
vä notkahdus alaspäin.  Hyvinvointiin ja omaan jaksamiseen liittyvästä kuudesta väit-
tämästä (Taulukko 4.) muodostettiin hyvinvointisummamuuttuja (Liite 4.), jonka Cron-
bachin alfa-kertoimeksi saatiin 0,967. 
 
Taulukko 4. Hyvinvointisummamuuttujan väittämät 
Työvuorosuunnittelu tukee omaa fyysistä hyvinvointiani. 
Työvuorosuunnittelu tukee omaa henkistä hyvinvointiani. 
Työvuorosuunnittelu tukee omaa sosiaalista hyvinvointiani. 
Työvuorosuunnittelu tukee työssä jaksamistani. 
Työvuorosuunnittelu tukee vapaa-ajalla jaksamistani. 
Työvuorosuunnittelu lieventää työn aiheuttamaa stressin tuntemustani. 
 
Seuraavaksi muodostettiin johtamissummamuuttuja osastonhoitajan johtamistoimintaan 
liittyvästä neljästä väittämästä (Taulukko 5.), josta Cronbachin alfa-arvoksi saatiin 
0,923.  (Liite 4.) 
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Taulukko 5. Johtamissummamuuttujan väittämät 
Osastonhoitaja suhtautuu myönteisesti työvuorosuunnitteluun. 
Osastonhoitaja tukee omalla toiminnallaan työvuorosuunnittelua. 
Osastonhoitaja kannustaa työntekijöitään. 
Osastonhoitaja arvostaa työntekijöitään. 
 
Kymmenestä yhteisöllisyyteen liittyvästä väittämästä (Taulukko 6.) muodostettiin 
summamuuttuja, jonka Cronbachin Alfa-arvoksi saatiin 0,925. (Liite 4.) 
 
Taulukko 6.  Yhteisöllisyyssummamuuttujan väittämät 
Työyhteisössäni voin ilmaista mielipiteeni avoimesti. 
Työyhteisössäni hyväksytään ihmisten erilaisuus. 
Työyhteisössäni kunnioitetaan yksilöllisyyttä. 
Työyhteisöni jäsenten kesken vallitsee luottamus. 
Työyhteisöni jäsenet antavat toisilleen rakentavaa palautetta. 
Työyhteisöni jäsenet antavat toisilleen myönteistä palautetta. 
Työyhteisöni jäsenet antavat palautetta toisilleen. 
Työyhteisöni jäsenet arvostavat toisiaan. 
Työyhteisöni jäsenet kannustavat toisiaan. 
Työvuorosuunnittelu tapahtuu yhteistyössä osastonhoitajan ja työtovereiden kanssa. 
 
Työvuorosuunnittelun mahdollistamiseen työnantajan taholta liittyvät neljä muuttujaa 
muodostavat mahdollistamissummamuuttujan (Taulukko 7.), jonka Cronbachin alfaker-
toimen-arvoksi saatiin 0,634.  Alfakertoimen alarajana pidetään yleensä arvoa 0,6, joten 
muuttujat voitiin yhdistää summamuuttujaksi (Holopainen ym. 2004, 130). 
 
Taulukko 7. Mahdollistamissummamuuttujan väittämät 
Tiedän voimassa olevat työaikalait. 
Tiedän työvuorosuunnittelun pelisäännöt. 
Työvuorosuunnitteluun on riittävästi aikaa. 
Työvuorosuunnittelua varten on varattu paikka. 
 
Kehittämissummamuuttujaan liitettiin kolme muuttujaa (Taulukko 8.).  Cronbachin al-
fakerroin on 0,792. 
 
Taulukko 8.  Kehittämissummamuuttujan väittämät 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työyhteisön kehittämiseen. 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työn kehittämiseen. 
Työvuorosuunnittelu mahdollistaa omaa ammatillista kehittymistäni. 
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Koska summamuuttujat koostuivat mielipiteistä, oli mahdollista, että summamuuttujat 
korreloivat keskenään. Summamuuttujien keskinäistä korrelointia tutkittaessa Spearma-
nin järjestyskorrelaatiokerroin ilmoittaa sen, miten samanlaisia ovat kahden summa-
muuttujan keskinäiset järjestykset.  Pieni p-arvo kertoo tilastollisen riippuvuuden ole-
massaolosta, ja korrelaatiokerroin ilmoittaa riippuvuuden suuruuden arvojen -1 ja +1 
välillä.  Korrelaatiomatriisista voi lukea aineiston luonnetta valaisevia seikkoja.  (Tau-
lukko 9.)   
 
Taulukko 9. Summamuuttujien keskinäinen korrelaatio 
 
 tyytyv hyvinvoi johtam yhteisöl mahdoll kehitt 
Spearman's rho tyytyv Correlation Coeffi-
cient 
1,000 ,688
**
 ,538
**
 ,528
**
 ,407
**
 ,278
**
 
Sig. (2-tailed) . ,000 ,000 ,000 ,000 ,001 
N 135 135 135 135 135 135 
hyvinvoi Correlation Coeffi-
cient 
,688
**
 1,000 ,410
**
 ,327
**
 ,271
**
 ,435
**
 
Sig. (2-tailed) ,000 . ,000 ,000 ,001 ,000 
N 135 135 135 135 135 135 
johtam Correlation Coeffi-
cient 
,538
**
 ,410
**
 1,000 ,567
**
 ,397
**
 ,334
**
 
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 
N 135 135 135 135 135 135 
yhteisöl Correlation Coeffi-
cient 
,528
**
 ,327
**
 ,567
**
 1,000 ,304
**
 ,296
**
 
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000 
N 135 135 135 135 135 135 
mahdoll Correlation Coeffi-
cient 
,407
**
 ,271
**
 ,397
**
 ,304
**
 1,000 ,195
*
 
Sig. (2-tailed) ,000 ,001 ,000 ,000 . ,024 
N 135 135 135 135 135 135 
kehitt Correlation Coeffi-
cient 
,278
**
 ,435
**
 ,334
**
 ,296
**
 ,195
*
 1,000 
Sig. (2-tailed) ,001 ,000 ,000 ,000 ,024 . 
N 135 135 135 135 135 135 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
 
 
Voimakkain lineaarinen yhteys on tyytyväisyyden ja hyvinvoinnin summamuuttujilla: 
rho=0,688 ja p-arvo on 0,000, joka kertoo, että näillä kahdella muuttujalla on tilastolli-
sesti erittäin merkitsevä yhteys. Tämä yhteys on ymmärrettävää, sillä aikaisemmissa 
tutkimuksissa työaika-autonomian parhaimpiin ominaisuuksiin on kuulunut se, että 
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työntekijä on voinut ylipäätään vaikuttaa omiin työaikoihinsa, jolla on ollut helpottava 
vaikutus työn ja muun elämän yhteensovittamiseen ja siitä johtuen tyytyväisyys työ-
aikoihin on toiminut työntekijän hyvinvoinnin lähteenä. (mm.  Vahtera ym. 2002; Costa 
ym. 2006; Bailyn ym. 2007.)  Myös yhteisöllisyyden ja johtamisen summamuuttujien 
välillä todettiin yhteys: rho=0,567 ja p-arvo on 0,000.  Tämäkin yhteys on ymmärrettä-
vissä, sillä lähijohtajan rooli ja toimiva työyhteisö ovat keskeisiä tekijöitä työaika-
autonomian kehittämisessä (Koivumäki ym. 2005, 26).  Heikoimmin korreloivat mah-
dollisuuden ja hyvinvoinnin summamuuttujat, joiden rho=0,271 ja p-arvo 0,001 sekä 
kehittämisen ja mahdollisuuden summamuuttujat, joiden rho=0,195, p-arvon ollessa 
0,024.    
 
Parametristen tilastollisten testien edellytys on, että havainnot on otettu normaalijakau-
tuneesta joukosta.  Jos jakauma ei noudata normaalijakaumaa (p-arvo < 0.05), käytetään 
jakaumasta riippumatonta epäparametrista testiä.  Summamuuttujien normaalijakautu-
neisuus koko aineistossa testattiin Kolmogorov-Smirnovin testillä, joka osoitti ainoas-
taan yhteisöllisyyden summamuuttujan noudattavan normaalijakaumaa (p-arvo > 0.05).  
(Liite 2.) 
 
Normaalisuuden tarkastelut tehtiin vertailtavissa (syksy 2009 ja syksy 2010) ryhmissä. 
Pienillä otoksilla (<50) voi käyttää Shapiro-Wilk-testiä, jonka testituloksen mukaan 
johtamisen ja kehittämisen jakaumat eivät noudata normaalijakaumaa (p-arvo < 0.05) 
syksyn 2009 vastaajien joukossa.  Syksyn 2010 aineiston tyytyväisyyden ja yhteisölli-
syyden jakaumat noudattivat normaalijakaumaa (p-arvo > 0.05) Kolmogorov-Smirnovin 
testin mukaan, mutta testin tuloksia katsottaessa Shapiro-Wilk-testillä, syksyn 2010 
vastaajien joukossa vain yhteisöllisyys noudatti normaalijakaumaa. (Liite 2.)  
 
Koska Kolmogorov-Smirnovin testi ja Shapiro-Wilk-testi johtivat osittain erilaisiin pää-
telmiin, päätettiin käyttää tilastollisissa testauksissa epäparametrista Mann Whitney U-
testiä, jossa ei tarvitse olettaa normaalijakautuneisuutta, ja se soveltuu hyvin mielipi-
deasteikoille (Holopainen & Pulkkinen 2008, 197, 205).  U-testin nollahypoteesina on 
väite, että muuttujien järjestyslukujen jakaumat ovat samanlaiset.  Mitä pienempi mer-
kitsevyysarvo saadaan, sitä todennäköisempää on se, että jakaumat ovat erilaiset.  Jos 
muuttujien p-arvot ovat suurempia kuin 0,050, jää nollahypoteesi voimaan.  Tämä tar-
koittaa tässä tutkimuksessa sitä, että syksyn 2009 ja syksyn 2010 ryhmien välillä ei ole 
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mielipiteissä tilastollisesti merkitseviä eroavaisuuksia silloin, jos p-arvo on suurempi 
kuin 0,050. 
 
Osa väittämistä eli muuttujista jätettiin analysoinnin ulkopuolelle.  Väittämät kertoivat 
vain sen, millaisista asioista oltiin kiinnostuneita. Väittämissä tiedusteltiin vaikutusta, 
mutta vaikutuksen suunta ei käynyt selville, joten mittariksi soveltumattomat muuttujat 
jouduttiin hylkäämään.  (Taulukko 10.) 
 
Taulukko 10.  Hylättävät muuttujat. 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työilmapiiriin. 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työviihtyvyyteeni. 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työmotivaatiooni. 
Työvuorosuunnittelu vaikuttaa työtovereiden keskinäisiin väleihin. 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta päivittäiseen hoitotyön toteuttamiseen. 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta hoitotyön palvelun laatuun. 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta potilaisiin / asiakkaisiin. 
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6 TULOKSET 
 
6.1 Vastaajien taustatiedot 
 
Sairaalan työaika-autonomiahankkeen pilottiosastoilla henkilöstö työskenteli 
kolmivuorotyössä eli työaikamuotona oli jaksotyö.  Taustamuuttujiksi valittiin 
tutkimukseen vastanneiden ikä ja työkokemus vuosina hoitotyössä, vuorotyössä sekä 
nykyisellä osastolla.  
 
Syksyn 2009 aineistossa oli eniten (39 %) 41 – 50 -vuotiaita, ja vähiten (15 %) oli yli 
51-vuotiaita.  Syksyn 2010 aineisto jakaantui melko tasaisesti eri ikäryhmien välillä 
siten, että kolmasosa (30 %) oli 31 – 40 -vuotiaita, kolmasosa (27 %) oli 51 -vuotiaita, 
neljäsosa (23 %) alle tai 30-vuotiaita ja viidesosa (20 %) oli 41 - 50 -vuotiaita.   
 
Syksyllä 2009 tutkimukseen vastanneista oli puolet (48 %) työntekijöitä, joille oli 
kertynyt työkokemusta 10 - alle 25 vuotta hoitotyössä, ja vajaalla puolella (39 %) oli 
myös vuorotyössä työskentelyä saman verran.  Työkokemusvuosien määrä sekä 
hoitotyössä että vuorotyössä oli vähäisempi syksyn 2010 vastaajien keskuudessa.  
Vuoden 2010 syksyn aineistosta puolet vastaajista ilmoitti kertyneen työkokemusta 2 – 
alle 10 vuotta sekä hoitotyössä (46 %) että vuorotyössä (45 %).   
 
Tutkimuksen tekohetkellä syksyllä 2009 reilu kolmasosa (37 %) vastaajista ilmoitti 
työssäolon pituudeksi nykyisellä osastolla 10 - alle 25 vuotta, ja 2 – alle 10 – vuotta 
työkokemusta nykyisellä osastolla oli kertynyt kolmannekselle (30 %) vastaajista.  
Syksyn 2010 aineistossa reilu kolmasosa (39 %) kyselyyn vastanneista oli työntekijöitä, 
jotka olivat tehneet työtä nykyisellä osastolla 2 – alle 10 vuotta.  Lähes saman verran 
(35 %) oli tutkimukseen vastanneita, joille työvuosia oli kertynyt samalla osastolla 10 - 
alle 25 vuotta.  (Taulukko 11.) 
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Taulukko 11. Vastaajien taustatiedot 
Vastaajien taustatiedot syksy 2009 (N = 46) syksy 2010 (N = 89) 
n % n % 
Ikä (v)  
alle tai 30 11 24 20 23 
31 - 40 10 22 27 30 
41 - 50 18 39 18 20 
51 tai yli 7 15 24 27 
Työkokemus hoitotyössä (v)  
alle 2 3 7 3 3 
2 – alle 10 14 30 41 46 
10 – alle 25 22 48 24 27 
yli 25 7 15 21 24 
Työkokemus vuorotyössä (v)  
alle 2 6 13 2 2 
2 – alle 10 15 33 40 45 
10 – alle 25 18 39 31 35 
yli 25 7 15 16 18 
Työkokemus nykyisellä osastol-
la (v) 
    
alle 2 13 28 16 18 
2 – alle 10 14 30 35 39 
10 – alle 25 17 37 31 35 
yli 25 2 4 7 8 
 
 
6.2. Työaika-autonomiahankkeeseen suhtautuminen 
 
Aluksi syksyllä 2009 työaika-autonomiahankkeeseen suhtauduttiin innostuneesti (85 
%), ja vain pieni vähemmistö (6 %) ei ollut innostunut työaika-autonomiahankkeesta.  
Neutraalein vaihtoehto ”ei samaa mieltä, mutta ei eri mieltäkään” keräsi vähän (9 %) 
kannanottoja, josta voisi tulkita, että kannan ottaminen puoleen tai toiseen oli helppoa 
tuoda julki.  (Taulukko 12.)   
 
”Kannattaa kokeilla sitten tietää kuinka se omalle kohdalle käy.” (syksy 2009) 
 
”Hyvä kokeilla uusia tapoja.” (syksy 2009) 
 
Innostuneisuus työaika-autonomiahankkeeseen laski vuoden seuranta-aikana hankkeen 
aloittamisesta.  Syksyllä 2010 kuitenkin yli puolet (62 %) vastaajista suhtautui työaika-
autonomiahankkeeseen edelleen innostuneesti, mutta viidennes (19 %) tutkimukseen 
vastanneista ei ollut enää innostunut työaika-autonomiahankkeesta.  Neutraalein 
vaihtoehto ”ei samaa mieltä, mutta ei eri mieltäkään” keräsi syksyllä 2010 viidesosan 
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vastauksia eli 19 prosenttia. (Taulukko 12.)  Suhtautumisessa eli innostuneisuudessa 
työaika-autonomiahankkeeseen oli tilastollisesti erittäin merkitsevä (p=.001) ero 
ryhmien välillä.  (Liite 5.)  
 
TAULUKKO 12.  Innostuneisuus työaika-autonomiahankkeeseen vuosina 2009 ja 2010, %. 
 
 Syksy 2009 (N=46) 
% 
Syksy 2010 (N=89) 
% 
Olen innostunut työaika-autonomiahankkeesta, p=.001 
Täysin samaa mieltä 44 19 
Samaa mieltä 41 43 
Ei samaa, mutta ei eri mieltäkään 9 19 
Eri mieltä 4 9 
Täysin eri mieltä 2 10 
 
 
6.3 Työaika-autonomiahanke johtamisen haasteena 
 
Isosta sairaalaorganisaatiosta haettiin työaika-autonomiahankkeeseen vapaaehtoisia 
osastoja, joissa työaika-autonomia ei ollut vielä käytössä.  Tutkimuksen tiedonantajien 
mukaan kuitenkin joillakin osastoilla oli toteutettu vuosien ajan autonomista 
työvuorosuunnittelua jo ennen hankkeen aloittamista.  Työvuorosuunnittelua oli ollut 
ilmeinen tarve kehittää ulkopuolisen koulutuksen, tuen ja ohjauksen mahdollistamana, 
koska hankkeeseen oli lähdetty.  
 
”Olemme n. 10 vuoden ajan suunnitelleet omia työvuorojamme ja listan tekijä on 
tarvittaessa korjannut niitä paljonkin ottaen huomioon turvallisen potilashoidon ja 
henkilökunnan riittävyyden eri vuoroissa.” (syksy 2009) 
 
”Osastollamme on ollut jo vuosia yli 15 vuotta työvuorolistan suunnittelu ensin 
työntekijöillä ja sitten listan tekijä on tehnyt lopulliset työlistat työntekijöiden toiveiden 
mukaisesti.” (syksy 2009) 
 
Työaika-autonomian käyttöönotto vaatii kehittämistyötä jokaisessa työyksikössä.  
Aluksi syksyllä 2009 suurin osa kyselyyn vastanneista työntekijöistä suhtautui 
myönteisesti siihen, että työvuorosuunnittelulla olisi vaikutusta työyhteisön ja työn sekä 
omaan ammatilliseen kehittämiseen.  Suhtautuminen kehittämiseen muuttui kriittisem-
mäksi vuoden seuranta-aikana.   
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”Ei saa olla työssä käynnin pääasia edelleenkään, vaan suunnittelua on ohjattava 
osaston toiminta.” syksy 2009 
 
Tutkittavien kokemuksen mukaan muutokseen ja hankkeeseen oli ryhdytty toimimalla 
ylhäältä alaspäin kulkevilla määräyksillä.  Muutos oli tehty kartoittamatta ensin uuden 
työvuorosuunnittelumallin tarpeellisuutta ja työntekijöiden halukkuutta sen 
käyttöönottamiseen.  Juutin (2013, 265-266) mukaan muutokseen on perusteltua toteut-
taa jaettua johtajuutta ja osallistuvaa muutoksen toteuttamista.  Mekanistinen muutos 
tarkoittaa toimeksiannoille perustuvaa muutosta.  Pienissä muutoksissa toimeksianto voi 
toimia hyvin, mutta jos muutoksen kohteen sisältönä on ihmisten asettamia sosiaalisia 
merkityksiä, sillä voi olla negatiivisia vaikutuksia työyhteisön ilmapiiriin.   
 
”…onko ihan pakko ryhtyä tällaisiin hankkeisiin ilman henkilökunnan mielipiteen 
selvittämistä!!!!!” (syksy 2010) 
 
”On ollut alkuhankaluuksia, kaikki eivät sitoudu yhteisiin pelisääntöihin, eivät ymmärrä 
miten yö-sunnuntai yms. vuorot pitää jakautua tasapuolisesti. Tämän vuoksi pilottivuosi 
on ollut stressaava.  Nyt kun suurin osa ryhmästä on saatu asia ymmärtämään, on 
helpottanut, mutta muutama "jarru" rasittaa ja vaikuttaa ilmapiiriin.” (syksy 2010) 
 
Tutkimukseen vastanneiden mukaan osastonhoitajan työaikajohtamiseen oltiin melko 
tyytyväisiä.  Tukea antava, kannustava, arvostava ja myönteinen suhtautuminen työvuo-
rosuunnitteluun koettiin tutkimukseen vastanneiden työntekijöiden mielestä prosenttija-
kaumien mukaan lievästi huonontuneen (Taulukko 17.), mutta ryhmien välinen ero ei 
ole tilastollisesti merkitsevä (p=.215).  Työntekijät ilmaisivat, että osastonhoitajan te-
kemiä työvuorosuunnitelmien muutoksia pidettiin oikeutettuina, sillä osastonhoitajalle 
nähtiin kuuluvan viime käden vastuu työvuorosuunnitelman toimivuudesta, henkilö-
kunnan riittävyydestä ja osaamisen tason turvaamisesta hoitotyössä.  Osastonhoitajalla 
on aina lopullinen vastuu työvuorosuunnittelusta (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 
50).  Kun uudistumista organisaatiossa tapahtuu, kaikella tulee olla yhteys siihen, mikä 
on terveydenhuollon organisaation perustehtävä.  Johtamisella varmistetaan, että 
perustehtävän suorittamisesta suoriudutaan mahdollisimman hyvin.  (Suonsivu 2003, 
234.)   
 
”Työvuorot pitää suunnitella kuitenkin potilaiden hoidon ja työyksikön toiminnan 
kannalta järkeviksi.  Osastonhoitaja lopulta joutuu hienosäätämään. Osastonhoitajalla 
on lopullinen vastuu suunnitelmasta.” (syksy 2010) 
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”työvuorotoiveet menee hyvin läpi, tietysti joskus ei oma suunniteltu työvuoro mene 
läpi, osastonhoitaja tekee viimeisen silauksen listaan.” (syksy 2010) 
 
Tutkittavien arviointien mukaan uusi, aktiivinen rooli osallistua työvuorosuunnitteluun 
ja myös vastuun ottamiseen siitä, koettiin vaikeana.  Työvuorojen itsesuunnittelu koet-
tiin jopa suoranaisena tehtävänsiirtona osastonhoitajalta työntekijälle. 
 
”Kuinka monta apulaisosastonhoitajan toimea meinataan lakkauttaa, jos työaika-
autonomia otetaan käyttöön? Säästöjähän ainakin työntekijätasolla haetaan koko ajan. 
Joten jos työntekijöiden selkänahasta revitään listojen tekoonkin aika, niin kaipa 
apulaisosastonhoitajista joutaa sitten puolet kortistoon?” (syksy 2010) 
 
6.3.1 Työnantaja työaika-autonomian mahdollistajana 
 
Työnantajan tarjoamista mahdollisuuksista työaika-autonomian edistämiseen tässä 
tutkimuksessa tarkasteltiin tietämystä pelisäännöistä ja työaikalainsäädännöstä sekä 
paikan ja ajan varaamisesta työvuorosuunnittelua varten.  Tämän tutkimuksen mukaan 
työaika-autonomiasta järjestetystä koulutuksesta on ollut hyötyä, sillä tietämys 
työvuorosuunnittelun pelisäännöistä kasvoi tilastollisesti merkitsevästi (p=.041) 
ryhmien välillä.  (Taulukko 13; Liite 5.)  Työaika-autonomian käyttöönottoa edellyttää 
se, että organisaation ylin johto hyväksyy ja mahdollistaa uuden työvuorojen 
suunnittelutavan. Osastonhoitaja on työnantajan edustajana vastuussa myös kehittämi-
sestä osaston toiminnan ja henkilöstöresurssien tehokkaan käytön lisäksi. (Koivumäki 
ym. 2005, 7, 17).   
 
Tiedonantajien mukaan koulutusta työaika-autonomiasta pidettiin tärkeänä.  Koulutus 
pilottiyksiköiden työntekijöille ennen työaika-autonomiahankkeen aloittamista sisälsi 
luennot työaika-autonomian ideologiasta ja käyttöönoton toteutuksesta, 
yhteisöllisyydestä, osallistavan työkulttuurin merkityksestä, ergonomisesta 
työvuorosuunnittelusta sekä tietoa soveltuvin osin työaikalainsäädännöstä, 
työvuorosuunnittelua ohjaavista sopimuksista sekä ohjeita pelisääntöjen laatimisesta.  
Tässä hankkeessa osastonhoitajia velvoitettiin järjestämään henkilökunnalleen aikaa 
yksikön omien työaika-autonomiassa vaikuttavien pelisääntöjen laatimiseen. 
 
Tutkimukseen vastanneet työntekijät kokivat ajan varaamisen työvuorosuunnittelun 
tekemiseen hankalana.  Työvuorosuunnittelun tekeminen nähtiin olevan hukkaan 
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heitettyä työaikaa, tai aika koettiin olevan poissa perustyön tekemisestä.  
Kehittämisajatuksena tuotiin esille työvuorosuunnittelun laatiminen tietokonepohjaisella 
ohjelmalla, jossa työntekijä voisi seurata työvuorosuunnitelman miehitystä reaaliajassa 
suunnittelua tehdessään. 
 
”Työaika-autonomian mukainen työvuorosuunnittelu vaatii aikaa sekä työntekijöiltä 
että osastonhoitajalta. Ei ole ohjelmaa, jonne voisi jokainen tehdä omat suunnitelmat ja 
näkisi miehityksen.” (syksy 2010) 
 
”Mielestäni työaikasuunnittelu vie hirvittävästi aikaa ja voimavaroja. Työvuorojen 
suunnittelulle ei ole varattu riittävästi aikaa. Työvuorot on suunniteltava joko omalla 
ajalla tai perustyön lomassa, joka vie aikaa potilastyöstä.” (syksy 2010) 
 
 ”Enemmän pitäisi olla avointa keskustelua, ja listapohjan pitäisi olla listan tekoa 
aloittaessa niin valmis, että listan tekijän tarvitsee se vain viedä koneelle tai tehdä vain 
vähäisiä muutoksia. Tällä hetkellä listan tekoon saattaa mennä työaikaa (hukkaan!) 
useita päiviä.” (syksy 2010) 
 
 
6.3.2 Tasapuolisuus työvuorosuunnittelussa  
 
Alkutilanteessa tutkittavat työntekijät arvioivat autonomisen työvuorosuunnittelun 
toimivuutta ja toivat esille odotuksia uudesta mallista.  Työntekijät pelkäsivät uuden 
mallin aiheuttavan eriarvoisuutta, epätasapuolisuuden kokemuksia, yksilöllisyyden 
toteutumattomuutta, piittaamattomuutta pelisäännöistä, yhteistoiminnan sujumattomuut-
ta ja suosikkijärjestelmien ylläpitoa.   
 
”… tasapuolisuus ehkä hankalaa toteuttaa. Jotkut eivät tee kaikkia vuoroja, joten 
kuormittavimmat vuorot saattavat jäädä joidenkin hartioille jatkuvasti. Suunnitteluun ei 
juuri jää aikaa työvuoroissa, tulee tehtyä virhearviointeja ja pelisäännöt unohtuvat her-
kästi kiireen vuoksi. Turhauttavaa jos huomaa suunnitelman aivan toiseksi kuin itse 
ajatellut.” (syksy 2009) 
 
”Tasapuolisuus on hyvä asia, mutta yksilöllisempää voisi suunnittelu vielä olla.” (syksy 
2009) 
 
”Lisännyt toisten listojen ja tuntien vahtimista. Muutamat yksilöt suunnittelevat röyhke-
ästi itselleen hyvät listat. Hiljaisemmat saavat mitä saavat. Kaveri listavahtina auttaa 
saamaan kivan listan!!! Tai pelottavat yksilöt saavat mitä saavat. Aiheuttaa lisää risti-
riitoja ja kateutta.” (syksy 2009) 
 
Tämän tutkimuksen tiedonantajat kokivat, että tasapuolisuuteen työvuorosuunnittelussa 
olisi kiinnitettävä enemmän huomiota.  Tasapuolisuuden kokemisessa oli tilastollisesti 
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merkitsevä ero ryhmien välillä (p=.034).  Ennen työaika-autonomiaa työvuorosuunnitte-
lun koki tasapuoliseksi vajaa puolet (44 %) vastaajista, ja 13 % oli sitä mieltä, että työ-
vuorosuunnittelu ei ollut tasapuolista. Vuotta myöhemmin 38 % tutkimukseen vastan-
neista työntekijöistä koki edelleen työvuorosuunnittelun tasapuolisena, mutta eri mieltä 
tasapuolisuudesta olevien osuus oli 32 %. (Taulukko 13.)  Tasapuolisuuden toteutumi-
sen esteiksi tutkittavat arvioivat työtovereiden itsekeskeiset toimintatavat, yksilöllisyy-
den toteutumattomuuden, piittaamattomuuden yhdessä laadituista pelisäännöistä, avoi-
men keskustelun puuttumisen tai tasapuolisuuden käsitteen tulkitsemisen eri tavoilla.  
 
 
”…itse työvuorot suunniteltaessa suunnittelu on toiminut hyvin. Myös aikaisemmin en-
nen, kun osastonhoitaja ainoastaan suunnitteli vuorot, olivat listat tasapuolisia kaikil-
le.” (syksy 2010) 
 
”…Liikaa "minä itse"-ajattelua! Vieläkin liikaa ajatellaan tasapuolisuutta työvuoroissa, 
vaikka jollekin sopii pitkät työputket ja perään pidemmät vapaat ja toiselle lyhyemmät 
työputket ja lyhyet vapaat. Työvuorosuunnittelusta ei keskustella listapohjan ollessa 
seinällä, ja jotkut eivät välitä siitä, mitä toiset ovat sinne laittaneet, joten jollekin päi-
välle saattaa olla ihan liikaa tekijöitä yhdelle vuorolle ja toisena päivänä on taas mel-
kein kaikilla vapaa. Ja kun aletaan muokata näitä päiviä, niin työaikaergonomia menee 
päälaelleen. Läheskään kaikilla ei ole pelisäännöt selvillä tai sitten niistä ei vain välite-
tä…” (syksy 2010) 
 
”Listantekijältä toivoisin ehdottoman tasapuolisuutta nimenomaan vapaapäivien mää-
rissä.” (syksy 2010) 
 
Tasapuolisuus autonomisessa työvuorosuunnittelussa ei tarkoita sitä, että kaikille jae-
taan saman verran samanlaisia vuoroja.  Jokaisella on luonnollisesti erilainen elämän 
tilanne ja elämän rytmi, jolloin jokaisella on myös erilaisia työaikoihin liittyviä tarpeita.  
Tasapuolisten ja toimivien työvuorosuunnitelmien toteuttaminen on mahdotonta, jos 
työvuorolistat eivät ole yksilöllisiä eikä erilaisia elämän tilanteita ja työaikoihin liittyviä 
tarpeita oteta huomioon.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 10, 72-73.)   
 
Tutkimukseen vastaajien mukaan myös erilaisuuden sietämisessä nostettiin esille tasa-
puolisuuden toteutumattomuuden kokemus.  Yksilöllisten, erilaisten ja henkilökohtais-
ten tarpeiden mukaisten työvuorosuunnitelmien tekemiseen haettiin tukea, ymmärtä-
mystä ja oikeutusta lähijohtajalta.  Tasapuolisuutena koettiin tiettyjen, haluttujen vuoro-
jen jakautuminen niitä haluavien kesken. 
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”Joku haluaa tehdä vain iltoja ja kaikki sunnuntait, pitäisi painottaa enemmän tasapuo-
lisuutta ja toisen huomioonottamista.” (syksy 2010) 
 
”…työaika-autonomian periaate on hyvä, jos se vain toimisi. Osastonhoita-
jan/apulaisosastonhoitajan (=listan tekijän) tulisi olla myös paremmin selvillä henkilö-
kuntansa henkilökohtaisista asioista esim. perheen kuviot (mm. puolison työt, lapset) ja 
harrastukset, jotta hän ymmärtäisi, miksi joku haluaa vuoronsa näin tehdä. Me kaikki 
myös olemme erilaisia, niin erilaiset asiat vaikuttavat työssä jaksamiseen. Mielestäni 
vastuuta listan tekemisestä voisi antaa vuorotellen osastolla henkilökunnalle, jotta jo-
kainen ymmärtäisi sen eri puolet.” (syksy 2010) 
 
Työaika-autonomiassa tasapuolisuuden perusteena nähdään jokaisen henkilökohtaiset 
työaikamieltymykset, jotka tuodaan työvuorosuunnitelmaan.  Kun työvuorosuunnittelu 
pohjautuu työaikamieltymyksiin, voi huomata, että erilaiset suunnitelmat vastaavat hy-
vin myös erilaisiin työaikatarpeisiin ja ovat siten oikeudenmukaisia. Omien työaika-
mieltymysten mukainen, yksilöllinen työvuorolista on tasapuolinen ja siten myös työn-
tekijää voimaannuttava.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 10, 72-73.) 
 
”Nopeat syövät hitaat” -ilmiö tuli tässä tutkimuksessa esille työvuorojen jakamisessa, 
esimerkiksi, jos yövuorojen jakaminen tapahtui työvuorosuunnitelmaan ensin.  ”Nopeat 
syövät hitaat” -ilmiössä ensimmäiseksi suunnittelemaan ehtivät saavat halutuimmat 
työvuorot, ja myöhemmin työvuoronsa suunnitteleville jää jäljellä olevat vuorot (Hung 
2002, 37-39).   
 
”Joskus tuntuu, että listat suunnitellaan ns. vakiyökköjen mielen mukaan ja muut tyyty-
vät jämäöihin.” (syksy 2010) 
 
 
6.3.3 Vallankäyttö työaika-autonomiassa 
 
Syksyllä 2009 puolet (50 %) tutkimukseen vastanneista ei kokenut työvuorosuunnittelua 
vallankäytön muotona, ja seurantavaiheessakin vuoden kuluttua 43 prosenttia vastaajista 
oli samaa mieltä.  Syksyllä 2009 viidennes (20 %) vastaajista koki, että työvuorosuun-
nittelu on vallan käyttöä.   Mielipiteiden jakaumissa tapahtui lievä muutos seurantavai-
heessa, sillä kolmannes vastaajista (30 %) koki työvuorosuunnittelun vallan käyttönä.  
Ero ryhmien näkemysten välillä ei ole tilastollisesti merkitsevä (p=.192) (Taulukko 13.) 
Työaika-autonomiassa osastonhoitajan tulee luopua osasta valtaansa, kun 
työvuorosuunnittelun toteuttaminen siirtyy työntekijöille. Perinteisen 
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työvuorosuunnittelun aikana osastonhoitaja on voinut käyttää valtaansa esimerkiksi 
työvuoroja jakaessaan. (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 11.)  Tässä tutkimuksessa 
vallankäyttö piiloutui esimerkiksi listanlaatijan näkemysten ja mieltymysten taakse, 
joka aiheutti kateutta ja tyytymättömyyttä työyhteisössä. 
 
”…listantekijän oma näkemys työjaksojen pituudesta ja vapaapäivien määrästä näkyy 
selvästi työntekijöiden listoissa (ykkösvapaat, pitkät työputket, jne,)… Jotkut henkilöt 
jostain syystä saavat paremmin listansa sellaisiksi kuin ovat suunnitelleet kuin toiset, ja 
se aiheuttaa kateutta ja purnaamista.” (syksy 2010) 
 
TAULUKKO 13.  Työaika-autonomia johtamisen haasteena 
 
Työaikajohtamiseen liittyvät väit-
tämät 
 
Syksy 2009 (N=46) 
% 
Syksy 2010 (N=89) 
% 
Työvuorosuunnittelu on tasapuolista, p=.034 
Täysin samaa mieltä 20 6 
Samaa mieltä 24 32 
Ei samaa, mutta ei eri… 44 32 
Eri mieltä 13 27 
Täysin eri mieltä 0 5 
Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työn kehittämiseen, p=.002 
Täysin samaa mieltä 33 9 
Samaa mieltä 41 49 
Ei samaa, mutta ei eri… 26 33 
Eri mieltä 0 8 
Täysin eri mieltä 0 1 
Tiedän työvuorosuunnittelun pelisäännöt, p=.041 
Täysin samaa mieltä 30 44 
Samaa mieltä 50 49 
Ei samaa, mutta ei eri… 13 3 
Eri mieltä 7 2 
Täysin eri mieltä 0 1 
Työvuorosuunnittelu on vallan käyttöä, p=.192 
Täysin samaa mieltä 7 7 
Samaa mieltä 13 23 
Ei samaa, mutta ei eri… 30 27 
Eri mieltä 24 29 
Täysin eri mieltä 26 14 
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6.4 Työaika-autonomia työntekijän kokemana  
 
Työaika-autonomian ja perinteisen työvuorosuunnittelun vaikutus ei tuonut eroavai-
suuksia ryhmien välillä työntekijän omaan fyysiseen (p=.281), psyykkiseen (p=.241) tai 
sosiaaliseen (p=.105) hyvinvointiin.  Enemmistö (74 %) vastaajista koki perinteisen 
työvuorosuunnittelun ja 66 % työaika-autonomian tukevan heidän fyysistä hyvinvointi-
aan.  Psyykkisen hyvinvoinnin osalta tulokset olivat samanlaiset.  Suurin osa tutkittavis-
ta (78 %) koki entisen työvuorosuunnittelun tukevan heidän sosiaalista hyvinvointiaan, 
ja työaika-autonomiassakin 67 % koki samoin.  Päinvastoin arvioi pieni vähemmistö.  
Eri työvuorosuunnittelumallien toteuttaminen koettuun työssä jaksamiseen ei tuonut 
muutosta (p=.519).  Molemmissa ryhmissä enemmistö (72 %) koki sekä perinteisen että 
autonomisen työvuorosuunnittelun tukevan heidän työssä jaksamistaan.  (Taulukko 14.) 
 
TAULUKKO 14. Työvuorosuunnittelumallin vaikutus työntekijän hyvinvointiin 
 
Työntekijän omaan hyvinvointiin 
liittyvät väittämät 
 
Syksy 2009 (N=46) 
% 
Syksy 2010 (N=89) 
% 
Työvuorosuunnittelu tukee omaa fyysistä hyvinvointiani, p=.281 
Täysin samaa mieltä 24 19 
Samaa mieltä 50 47 
Ei samaa, mutta ei eri… 24 26 
Eri mieltä 0 6 
Täysin eri mieltä 2 2 
Työvuorosuunnittelu tukee omaa henkistä hyvinvointiani, p=.240 
Täysin samaa mieltä 26 19 
Samaa mieltä 48 47 
Ei samaa, mutta ei eri… 22 26 
Eri mieltä 4 5 
Täysin eri mieltä 0 3 
Työvuorosuunnittelu tukee omaa sosiaalista hyvinvointiani, p=.105 
Täysin samaa mieltä 28 19 
Samaa mieltä 50 48 
Ei samaa, mutta ei eri… 17 23 
Eri mieltä 4 8 
Täysin eri mieltä 0 2 
Työvuorosuunnittelu tukee työssä jaksamistani, p=.519 
Täysin samaa mieltä 28 23 
Samaa mieltä 44 49 
Ei samaa, mutta ei eri… 26 18 
Eri mieltä 2 8 
Täysin eri mieltä 0 2 
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Alkutilanteessa syksyllä 2009 suurin osa (76 %) tutkimukseen vastanneista oli 
tyytyväisiä sen hetkiseen työvuorosuunnitteluun.  Tutkimukseen vastanneet työntekijät 
ilmaisivat toiveensa ja odotuksensa, että työaika-autonomialla voisi ylipäätään vaikuttaa 
enemmän työvuorosuunnitteluun, jolloin myös muun elämän ja työn tasapainottaminen 
onnistuisi entistä paremmin. Perinteisessä työvuorosuunnittelussa perheen ja työn yh-
teensovittamisen onnistumiseen oli enemmistö (72 %) tyytyväisiä.  (Taulukko 15.) 
 
”…itse suunnitellessa kokee voivansa enemmän vaikuttaa työoloihinsa.” (syksy 2009) 
 
”Tämä on tosi hyvä juttu. Ykkösvapaat saadaan minimiin ja työn lomittuminen muuhun 
elämään onnistuu upeasti.” (syksy 2009) 
 
Vuoden seuranta-ajan kuluttua tutkittavien kokemuksien mukaan työaika-autonomialla 
pystyi vaikuttamaan työn ja muun elämän tasapainottamiseen.  77 % vastaajista koki, 
että työaika-autonomia auttoi työn ja perhe-elämän yhteensovittamisessa. (Taulukko 
15.)  Työaika-autonomia helpotti myös opiskelun ja työn yhdistämisessä.  Työntekijät 
arvioivat kokeneensa voimaantumista.  Työvuorojen kuormittavuuden tuntemukset 
olivat vähentyneet. 
 
”Ehkä kuitenkin itse suunnitellessa työvuorojen kuormitus omaan jaksamiseen on 
vähempää. Syytä tähän en osaa eritellä…”(syksy 2010) 
 
”Itseäni työaika-autonomia on auttanut paljon sovittaessa omia ja puolison työvuoroja 
perheelle edulliseksi.” (syksy 2010) 
 
”Olen pystynyt yhdistämään opiskelun ja työn, kun pystyn suunnittelemaan itse 
työvuoroni”. (syksy 2010) 
 
”…se parantaa perheen ja työelämän yhteensovittamisen paremmin. Lisäksi se tuo 
voimia itse työntekijälle ja sitä kautta jaksaa paremmin työssä fyysisesti ja henkisesti 
raskaalla osastolla.” (syksy 2010) 
 
”Pystyy suunnittelemaan työvuoroja oman elämäntilanteen mukaan. Lisäksi 
ergonomisesti voin suunnitella vuorot melko hyvin. (syksy 2010) 
 
Tämän tutkimuksen mukaan työvuorotoiveet toteutuivat heikommin työaika-
autonomian aikana (p=.018). (Liite 4; Taulukko 15.) Perinteisessä työvuorosuunnitte-
lussa suurin osa vastaajista (93 %) koki työvuorotoiveet otettavan huomioon.  Kukaan ei 
arvioinut päinvastoin.  Työaika-autonomiassa kyselyyn vastanneiden arviot olivat kriit-
tisempiä, kuitenkin enemmistö vastaajista (79 %) koki, että työvuorotoiveet otetaan 
huomioon ja pieni vähemmistö (8 %) arvioi päinvastoin.  Kriittisen suhtautumisen syy-
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nä työvuorotoiveiden toteutumattomuuteen voi olla työntekijän vaikeus kohdata ja so-
peutua autonomisen työvuorosuunnittelun uuteen työkulttuuriin, jossa työntekijä itse on 
aktiivisessa ja vastuullisessa roolissa työvuorosuunnittelun toteuttajana.   
 
”Toiveeni ja tarpeeni on otettu huomioon ja itse yritän toimia joustavasti ja 
oikeudenmukaisesti työkavereita kohtaan.” (syksy 2010) 
 
Perinteisessä työvuorosuunnittelussa työntekijät esittivät työvuorotoivomuksia työvuo-
rojen laatijalle ja siirsivät vastuun toiveiden toteutumisesta yhden ihmisen harteille, 
useimmiten osastonhoitajan.  Kuitenkin työaika-autonomiassa vastuu työvuorotoiveiden 
toteuttamisesta siirtyy työntekijälle itselleen.  Uuteen työkulttuuriin siirtyminen tapah-
tuu hitaasti.  Jos työntekijä ei kykene tuomaan omaa panostaan ja sitoutumaan työvuo-
rosuunnitteluun, eikä hän ota vastuuta työvuorosuunnittelusta, seurauksena saattaa olla 
työvuorotoiveiden toteutumattomuuden kokemus.  (Koivumäki ym. 2005, 18.)  Tässä 
tutkimuksessa perinteisen työvuorosuunnittelun aikana osastonhoitaja oli pystynyt to-
teuttamaan toiveet lähes täysin.  Autonomisessa työvuorosuunnittelussa yritettiin siirtää 
vastuuta asioiden sujumisesta myös listavahdille.  
 
”…listavahdilla" on suuri merkitys asioiden sujumisen kannalta.  Neuvottelutaito ja 
johdonmukaisuus ovat tärkeitä ominaisuuksia heille.” (syksy 2010) 
 
”Kukin suunnittelee vain omien toiveiden ja menojen mukaan. Työvuorojen tekijä 
joutuu miettimään vaikeat ratkaisut ja tekee ne omien mieltymysten mukaisesti. Mikään 
ei ole muuttunut työvuoroissa, vaikka olemme tässä pilotissa.”(syksy 2010) 
 
 
Suurin osa (68 %) tutkimuksen tiedonantajista piti perinteistä työvuorosuunnittelua 
joustavampana, autonomisen työvuorosuunnittelun koki joustavaksi puolet (52 %) tie-
donantajista. (Taulukko 15.)  Ero ryhmien näkemysten välillä on tilastollisesti 
merkitsevä (p=.025).  Joustamattomuus esiintyi haluttomuutena vaihtaa tai muuttaa 
omia suunniteltuja työvuoroja.  Työvuoroista ei neuvoteltu yhteisesti.  Työvuoroja 
suunniteltiin itsekeskeisesti piittaamatta toisten vuoroista. 
 
”Ei kysytä, jos vuoroa vaihdetaan. Yhdessä ei neuvotella vuoroista vaan jokainen 
laittaa omat vuoronsa niin kuin haluaa.” (syksy 2010) 
 
”Turhaa työtä, kun laitetaan ensin itse vuorot, jotka listavahdit kysymättä muuttaa.” 
(syksy 2010) 
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”Jokainen työntekijä suunnittelee omat vuoronsa ja harvoin muuttaa sen jälkeen omia 
vuoroja. Ei neuvotella työkavereiden kanssa, jos on saman vuoron tekijöitä” (syksy 
2010) 
 
TAULUKKO 15. Työaika-autonomia työntekijän kokemana 
 
Työntekijänäkökulmaan liittyvät 
väittämät 
 
Syksy 2009 (N=46) 
% 
Syksy 2010 (N=89) 
% 
Työvuorotoiveeni otetaan huomioon, p=.018 
Täysin samaa mieltä 35 21 
Samaa mieltä 59 58 
Ei samaa, mutta ei eri… 7 12 
Eri mieltä 0 6 
Täysin eri mieltä 0 2 
Työvuorosuunnittelu on joustavaa, p=.025 
Täysin samaa mieltä 20 9 
Samaa mieltä 48 43 
Ei samaa, mutta ei eri… 22 26 
Eri mieltä 11 18 
Täysin eri mieltä 0 5 
Olen tyytyväinen nykyiseen työvuorosuunnitteluun, p=.053 
Täysin samaa mieltä 28 19 
Samaa mieltä 48 40 
Ei samaa, mutta ei eri… 15 25 
Eri mieltä 9 14 
Täysin eri mieltä 0 2 
Työn ja perhe-elämän yhteensovittaminen onnistuu, p=.693 
Täysin samaa mieltä 13 14 
Samaa mieltä 59 63 
Ei samaa, mutta ei eri… 22 16 
Eri mieltä 7 7 
Täysin eri mieltä 0 1 
 
 
6.5 Työaika-autonomiahanke työyhteisön näkökulmasta 
 
Tutkimuksesta kävi ilmi, että työaika-autonomian aikana keskusteluilmapiiri oli muut-
tunut avoimemmaksi.  Kuitenkin lisääntynyt vuorovaikutus toi haasteita yhteistoimin-
taan.  
 
”Työaika-autonomia on tuonut lisää keskustelua toimivasta työskentelyaikataulusta.” 
(syksy 2009) 
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Tässä tutkimuksessa tilastollisesti merkitseviä eroja ryhmien välillä yhteistoiminnan 
heikkenemisessä ilmeni joidenkin yksittäisten muuttujien kohdalla.  Työyhteisön jäse-
nien toinen toisensa kannustaminen väheni (p=.021), ja palautteen antaminen toisille oli 
niukempaa (p=.034).  Epäoikeudenmukaisuuden kokemuksia työyhteisössä ilmeni 
enemmän (p=.044).  Oikeudenmukaisuuden toteutumisesta alkuvaiheessa 50 % vastaa-
jista oli samaa mieltä, 37 % tutkittavista ei ollut samaa eikä eri mieltä, ja 12 % oli eri 
mieltä.  Seurantavaiheessa vuoden kuluttua oikeudenmukaisuuden toteutumisen puolel-
la oli 37 % tutkittavista, edelleen kolmannes (35 %) ei ottanut kantaa, ja 28 % tutkitta-
vista koki epäoikeudenmukaisuutta.  (Liite 5; Taulukko 16.)  Työaika-autonomian 
käyttöönotolla ei saatu näyttöä muutoksessa työyhteisössä koettuun ilmapiirin 
suvaitsevaisuuteen (p=.227) eikä myöskään ihmisten erilaisuuden hyväksymiseen 
(p=.368).  (Taulukko 16.)  Myös Koivumäen ym. (2005, 20) tutkimuksessa 
yhteistoiminnan koettiin lievästi huonontuneen työaika-autonomiaa kokeilevilla 
osastoilla. 
 
Ennen työaika-autonomian käyttöönottoa 33 % tutkimukseen vastanneista työntekijöistä 
oli sitä mieltä, että valittaminen työvuoroista oli jatkuvaa työyhteisössä. (Taulukko 16.) 
Tämän tutkimuksen mukaan uuden työvuorosuunnittelumallin täytäntöönpanon aikana 
työyhteisö ei voinut välttyä vuorovaikutuksessa toistensa kanssa ilman konflikteja ja 
ristiriitoja, jotka toivat tyytymättömyyttä työyhteisöön ja rassasivat ilmapiiriä.  Jatkuva 
valittaminen työvuoroista hieman lisääntyi työyhteisöissä. Autonomisen 
työvuorosuunnittelun kestettyä vuoden ajan, jatkuvasta työvuoroihin liittyvästä 
valittamisesta kärsi puolet (47 %) tutkimukseen vastanneista työyhteisöjen jäsenistä.  
(Taulukko 16.)  Ryhmien välinen ero jatkuvan valittamisen suhteen ei ollut tilastollisesti 
merkitsevä, (p=.213).  Aikaisemman tutkimuksen mukaan valittaminen työvuoroista on 
saattanut loppua kokonaan työaika-autonomian aikana (Hakola & Kalliomäki-Levanto 
2010, 17). 
 
”…suurin osa on ollut tyytyväisiä työvuoroihin, mutta muutama äänekäs työntekijä 
jaksaa valittaa aina.” (syksy 2009) 
”…listasuunnittelijan tulisi olla puolueettomampi näitä voimakkaita valittajia ja 
valikoivia kohtaan…” (syksy 2010) 
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TAULUKKO 16. Työaika-autonomia työyhteisön näkökulmasta 
 
Työyhteisöön liittyvät väittämät 
 
Syksy 2009 (N=46) 
% 
Syksy 2010 (N=89) 
% 
Työyhteisöni jäsenet kannustavat toisiaan, p=.021 
Täysin samaa mieltä 11 3 
Samaa mieltä 52 40 
Ei samaa, mutta ei eri… 28 40 
Eri mieltä 7 14 
Täysin eri mieltä 2 2 
Työyhteisöni jäsenet antavat palautetta toisilleen, p=.034 
Täysin samaa mieltä 2 3 
Samaa mieltä 54 36 
Ei samaa, mutta ei eri… 33 40 
Eri mieltä 11 18 
Täysin eri mieltä 0 3 
Työyhteisössäni vallitsee oikeudenmukaisuus, p=.044 
Täysin samaa mieltä 9 3 
Samaa mieltä 41 34 
Ei samaa, mutta ei eri… 37 35 
Eri mieltä 11 25 
Täysin eri mieltä 2 3 
Työyhteisössäni hyväksytään ihmisten erilaisuus, p=.368 
Täysin samaa mieltä 9 7 
Samaa mieltä 46 39 
Ei samaa, mutta ei eri… 30 36 
Eri mieltä 13 14 
Täysin eri mieltä 2 5 
Työyhteisössäni vallitsee suvaitsevainen ilmapiiri, p=.227 
Täysin samaa mieltä 9 2 
Samaa mieltä 37 34 
Ei samaa, mutta ei eri… 35 40 
Eri mieltä 17 21 
Täysin eri mieltä 2 2 
Työvuoroista valittaminen on jatkuvaa työyhteisössäni, p=.213 
Täysin samaa mieltä 11 16 
Samaa mieltä 22 32 
Ei samaa, mutta ei eri… 30 23 
Eri mieltä 30 23 
Täysin eri mieltä 7 8 
 
 
Tässä tutkimuksessa osastojen henkilökuntamäärien vaihteluväli oli 8 - 44.  Syy-
yhteyksiä tyytymättömyyteen, joustamattomuuteen ja työvuorosuunnittelun 
haasteellisuuteen nähtiin kuitenkin joko liian pienestä tai liian isosta osastosta. 
 
”Yksikkömme on pieni, mikä asettaa omat vaatimuksensa työvuorosuunnittelulle.” 
(syksy 2010) 
 
”Kaikki joutuvat kärsimään, koska väkisinkin ison porukan kesken jää hajavuoroja, 
jotka eivät käy kenellekään, jos ei joku suunnittele listoja alusta lähtien.” (syksy 2010) 
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Osastoilla, joilla on suuri henkilökunnan määrä, työaika-autonomian käyttöönottoa on 
vältelty.  Syynä on ollut olettamus, että yli 70 työntekijän osasto on peruslähtökohdil-
taan niin vaikeasti hallittavissa, että työaika-autonomian on pelätty vaikeuttavan ja han-
kaloittavan organisointia jo ennestään monimutkaisessa ja vaativassa hoitotyön ympä-
ristössä. (Kilpatrick & Lavoie-Tremblay 2006, 160 – 166.)  Jos on rohkeasti lähdetty 
työaika-autonomiahankkeeseen mukaan välittämättä ennakko-olettamuksista, on havait-
tu, että päinvastoin juuri iso henkilöstömäärä tuokin onnistumisen kokemuksia työaika-
autonomiahankkeessa.  Noin sadan hoitajan osastolla, jossa tehdään kolmivuorotyötä, 
on ollut hyvät mahdollisuudet juuri osaston suuren henkilöstömäärän ansiosta toteuttaa 
yksilöllisiä työaikaratkaisuja ottamalla huomioon työntekijöiden perhetilanteen, opiske-
lun tai terveyden asettamat vaatimukset.  (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 18.)   
 
Työaika-autonomian käyttöönoton ilmiön vaikutusta työyhteisössä yhteistoiminnan 
sujuvuuteen kuvaillaan seuraavaksi mukaillen Tuckmanin (1965, 384-399) mallia 
ryhmän kehitysvaiheista, jotka ovat muodostumis-, kuohunta-, vakiintumisen ja kypsän 
toiminnan vaihe.  Raporttia elävöitetään tähän tutkimukseen vastanneiden mielipiteillä. 
Vaikka työaika-autonomiahankkeeseen ei liittynytkään uusien ryhmien muodostamisia, 
uuden työvuorosuunnittelukäytänteen käyttöönotto on näyttänyt vavisuttavan yhteisölli-
syyden kehittymisessä ryhmän dynamiikkaa aiheuttaen työyhteisössä samankaltaisia 
reaktioita kuin uuden ryhmän toiminnan aloituksessa.  Jokainen ryhmän kehitysvaihe 
tarvitsee myös erilaista johtajuutta.  Alkuvaiheessa tehtäväkeskeinen johtaminen on 
paikallaan. Vaikka työaika-autonomian onnistumisessa tärkeää on osallistuminen ja 
tietynlainen vapaus, hankkeen sisäänajovaiheessa tehtäväkeskeinen ja autoritaarinen 
johtajuus saattaa olla jopa selviytymiskeino etenemisessä työaika-autonomian 
käyttöönottoprosessissa seuraavaan vaiheeseen.   Mitä kypsemmäksi ryhmä tulee, sitä 
paremmin jaettu johtajuus toimii. 
 
Muodostumisvaiheessa ryhmän jäsenet etsivät omaa paikkaansa ryhmässä ja ovat 
varovaisia viestinnässään.  Tähän vaiheeseen on saattanut kohdistua syksyn 2009 
kysely, jossa varovaisuus viestinnässä on näyttäytynyt pienenä vastausprosenttina.   
Osastonhoitaja on orientoinut työyhteisöä työaika-autonomian käyttöönotosta. Ihmisille 
tulee epävarmuus omasta asemastaan.  Kysymyksiä, jotka risteilevät työyhteisön 
jäsenten mielessä ovat: miten minun käy ja tulenko hyväksytyksi ryhmässä.  Kaikessa 
hämmennyksessään ryhmän toiminnan tavoite on alkanut hahmottua.  Ilmapiiri on ollut 
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myönteinen ja avoin muutokselle.  Työntekijät ovat olleet motivoituneita ja 
innostuneita.  Syksyn 2009 kyselyn mielipiteet olivat pääsääntöisesti positiivisempia 
kuin mielipiteet seuranta-ajan jälkeen.   
 
Tutkimuksen tiedonantajien mukaan pelisääntöjen noudattamattomuus nousi esille ja 
sen koettiin vaikuttavan ilmapiiriin negatiivisesti.  Konfliktitilanteet, pettymykset ja 
tyytymättömyys ovat leimaa-antavia kuohuntavaiheessa.   
 
”Sovittuja pelisääntöjä eivät kaikki noudata ja kahakka on heti valmis.”(syksy 2010) 
 
”Mielestäni ilmapiiriin vaikuttaa negatiivisesti, jos pelisääntöjä ei noudateta.” (syksy 
2010) 
 
Työyhteisön jäsenillä on korostunut oman edun ajaminen ryhmän edun ajamisen sijasta.  
Vastustusta esiintyy sekä tehtävävaatimuksia kohtaan että toisia ryhmän jäseniä kohtaan 
kuin myös osastonhoitajaa kohtaan. 
 
”Tasapuolisuus kaikkia kohtaan, kaikkien tulisi noudattaa pelisääntöjä, eikä ajaa vain 
omaa etuaan.” (syksy 2010) 
 
”…yhdessä ei neuvotella vuoroista vaan jokainen laittaa omat vuoronsa niin kuin 
haluaa ja tietenkään ne eivät sitten toteudu. Eli turhaa työtä, kun laitetaan ensin itse 
vuorot, jotka listavahdit kysymättä muuttaa toisenlaiseksi.” (syksy 2010) 
 
”…pitää hieman myös osata katsoa kokonaisuutta, ei pelkästään omia vuoroja ja pitää 
niistä tiukasti kiinni.” (syksy 2010) 
 
Kuohuntavaihe on voinut mennä ohi nopeasti, mutta joskus on vaarana, että ryhmä voi 
jäädä tähän vaiheeseen. 
  
”Hyvään toimintamalliin on vielä pitkä ja takkuinen matka.” (syksy 2010) 
 
Vakiintumisen vaiheessa eli sopimisvaiheessa on syntynyt avoimuutta, ryhmähenkeä ja 
yhteenkuuluvuuden tunnetta.  Erilaisuuden hyväksyminen, ristiriitatilanteiden 
välttäminen, pelisääntöjen selkiytyminen ja yhdessä toimiminen kuuluvat tähän 
myöhempään vaiheeseen.   
 
54 
 
”Välillä se on hyvinkin autonomista ja toimivaa, mutta usein työvuoroja joudutaan 
vaihtamaan paljon ja pyhätyöt ja viikonlopputyöt eivät jakaudu tasaisesti. Ei huomioida 
riittävästi ihmisten erilaisuutta ja autonomisuus häviää sen myötä.”(syksy 2010) 
 
Kypsän toiminnan vaiheessa ryhmän toiminta on tarkoituksenmukaista ja tehokasta, ja 
osaaminen kohdistuu työtehtävään.  Mahdolliset eteen tulevat ristiriitatilanteet ryhmä 
pyrkii ratkaisemaan itse keskustellen.  Pelisääntöjen noudattaminen ja niihin sitoutumi-
nen koetaan tärkeäksi.   Työaika-autonomiaa haluttiin jatkaa.  Osastonhoitajan tehtävänä 
työaika-autonomiassa on jaetun johtajuuden kautta mahdollistaa yhteisöllisyyden 
kehittymistä.   
 
”Mielestäni työyksikössä työvuorosuunnittelu on toiminut hyvin. Lisäksi ruuhkakausina, 
kun potilaita on käytäviä myöten ja työntekijöiden sairauslomia useita, niin joustavuus 
työvuorojen vaihtoon on ollut ihailtavaa. Tämä on osoitus työntekijöiden yhteistyöstä ja 
keskinäisestä avunannosta.” (syksy 2010) 
 
”Olennaisinta on, että kaikki työyhteisön jäsenet sitoutuvat yhteisiin pelisääntöihin.” 
(syksy 2010) 
 
”Toivoisin enemmän yhteistä keskustelua työlistoista.” (syksy 2010) 
 
”Yhteiset pelisäännöt tärkeä sopia ja ennen kaikkea niiden yhteinen noudattaminen ja 
niihin sitoutuminen.” (syksy 2010) 
 
”Ehdottomasti haluan, että tätä jatketaan, mutta keskustelua ja ohjeistusta pitäisi saada 
lisää! Osaston johdon pitäisi kannustaa avoimeen keskusteluun työvuorosuunnittelussa 
ja muistuttaa yhteisistä pelisäännöistä.” (syksy 2010) 
 
 
Yhteisöllisyyttä ei voi parantaa ulkoa ohjatusti, vaan työyhteisö on itse vastuussa siitä.  
Hyvällä yhteistyöllä on tärkeä merkitys yhteisöllisyyden toteutumisessa ja hoitotyön 
onnistumisessa.  Yhteistyötä voi vahvistaa lisäämällä autonomiaa, päätöksentekovaltaa 
ja yhteisiä tavoitteita.  Yhteisöllisyys ja yhteistyö perustuvat luottamukseen ja 
vastavuoroisuuteen.  Avoin keskustelu myös ristiriitatilanteissa on tärkeää, jotta 
ongelmaan saadaan paras mahdollinen ratkaisu. (Ylitörmänen, Kvist & Turunen 2013, 
4-13.)  Työaika-autonomiahankeprosessissa osastonhoitajan rooli on johtaa prosessia 
toimimalla työyhteisön kehittymisen ohjaajana.   Kun vuorovaikutus lisääntyy, ymmär-
rys toisten työyhteisön jäsenten tarpeista kasvaa, ja se rakentaa yhteishenkeä.  (Bluett 
2008, 12-14, 54.) 
 
 
55 
 
6.6 Tulosten yhteenveto 
 
Tässä tutkimuksessa tarkasteltiin perinteisen ja autonomisen työvuorosuunnittelun 
toimivuutta sairaalahenkilöstön kokemana ennen ja jälkeen -asetelmalla.  
Tutkimuksessa selvitettiin mitä vaikutuksia työaika-autonomian käyttöönotolla on ollut 
ja mitä muutoksia työaika-autonomia on tuonut yksittäiselle työntekijälle, koko 
työyhteisölle ja miten prosessi on näyttäytynyt johtamistoiminnassa työntekijöiden 
näkökulmasta.   
 
Alkuvaiheessa työaika-autonomiahankkeeseen suhtautuminen oli innostunutta, mutta 
myönteisyys vaihtui innottomuuteen ja kriittiseen suhtautumiseen.  Perinteiseen työvuo-
rosuunnitteluun oltiin tyytyväisiä, mutta oltiin myös avoimia tulevalle muutokselle. 
Innostuneisuudessa työaika-autonomiahankkeeseen oli tilastollisesti erittäin merkitsevä 
(p=.001) ero ryhmien välillä.  (Taulukko 12.)  Kehittämiseen suhtautuminen oli aluksi 
myönteistä, mutta muuttui negatiiviseen suuntaan. Kehittämiskeskiarvo-
summamuuttujan (Taulukko 17.) osalta työntekijöiden kehittämiseen suhtautumisessa 
oli tilastollisesti merkitsevä eroavaisuus ryhmien välillä (p=.005).   
 
Taulukko 17.  Summakeskiarvomuuttujien tunnuslukuja 
 
 tyytyväisyys hyvinvointi johtaminen yhteisöllisyys mahdollisuus kehittämine 
syksy 2009 Mean 3,8804 3,9094 3,9511 3,4348 3,3261 3,9203 
N 46 46 46 46 46 46 
Std.Dev.  ,63017 ,75988 ,99947 ,68385 ,72814 ,69277 
Min 3 2 2 1 2 3 
Max  5 5 5 4,9 5 5 
Median  3,8333 4,0000 4,0000 3,5000 3,3750 4,0000 
syksy 2010 Mean 3,7360 3,7097 3,7921 3,1989 3,5112 3,5281 
N 89 89 89 89 89 89 
Std.Dev.  ,73160 ,87816 ,83278 ,70622 ,71202 ,68499 
Min 1 1 1 1 1 1 
Max  5 5 5 5 5 5 
Median  3,6667 3,8333 4,0000 3,3000 3,5000 3,3333 
 
M-W-U-testin p-arvo ,280 ,305 ,215 ,058 ,167 ,005 
 
 
Tyytyväisyyteen (p=.280), hyvinvointiin (p=.305), johtamisen yhteyteen (p=.215), 
yhteisöllisyyteen (p=.058) tai työnantajan mahdollistavaan otteeseen (p=.167) työaika-
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autonomian käyttöönotolla tässä tutkimuksessa ei saatu näyttöä summakeskiarvomuut-
tujien osalta, vaikkakin prosenttijakaumien keskiarvojen mukaan pientä heikkenemistä 
oli havaittavissa.  (Taulukko 17.) 
 
Tyytyväisyyden ja hyvinvoinnin summamuuttujilla todettiin olevan voimakas 
lineaarinen yhteys. (Taulukko 9.) Tässä tutkimuksessa tyytyväisyys 
työvuorosuunnitteluun ja hyvinvoinnin kokeminen olivat korkeita lähtötilanteessa, ja 
työaika-autonomian käyttöönotto aiheutti lievän laskun keskiarvojakaumissa. (Taulukko 
17.)  Tilastollisesti merkitsevää eroa ei saatu, mutta tulos on huomionarvoinen.  Tämän 
tutkimuksen tulos ei tue aikaisempien tutkimuksien (Taulukko 1.) tuloksia, joissa 
työaika-autonomialla pääsääntöisesti tyytyväisyys on lisääntynyt perinteisen mallin 
vaihtuessa työaika-autonomiaan.   
 
Tässä tutkimuksessa ilmeni, että työaika-autonomialla pystyi helpottamaan työn ja 
muun elämän yhteensovittamista.  Työntekijät arvioivat kokeneensa voimaantumista.  
Myös työvuorojen kuormittavuuden tuntemukset olivat vähentyneet.  Aikaisempien 
tutkimuksien tulokset tukevat tämän tutkimuksen tulosta.  Työaika-autonomialla tärkein 
saatu hyöty on ollut se, että työntekijä on voinut vaikuttaa omiin työaikajärjestelyihin ja 
se on mahdollistanut työn ja muun elämän tasapainottamisen.  Tästä on ollut seuraukse-
na tyytyväisyys työaikoihin, mikä on toiminut työntekijälle hyvinvoinnin lähteenä. 
(Vahtera ym. 2002; Costa ym. 2006; Bailyn ym. 2007.)   
 
Autonomisen työvuorosuunnittelun aikana työntekijöiden arvioimina esille nousi jous-
tavuuden, oikeudenmukaisuuden ja  tasapuolisuuden toteutumattomuuden kokemuksia.  
Tasapuolisuuden toteutumattomuus tuli esille esimerkiksi haluttujen vuorojen 
jakautumisena tasapuolisesti kaikille niitä haluaville.  Joustamattomuus esiintyi 
haluttomuutena keskustella työvuoroista, vaihtaa sovittuja vuoroja tai muuttaa 
suunniteltuja vuoroja.  Epäoikeudenmukaisuuden kokemukset työvuorosuunnittelussa  
lisääntyivät autonomisen työvuorosuunnittelun aikana.  Yhteisten pelisääntöjen 
sopiminen, noudattaminen ja niihin sitoutuminen koettiin tärkeäksi.  Tietämys 
pelisäännöistä lisääntyi.  Tarkasteltaessa summakeskiarvomuuttujien tunnuslukuja 
havaitaan, että prosenttijakaumien keskiarvot olivat lievästi laskeneet vuoden aikana 
kaikissa muissa, paitsi työnantajan työaika-autonomiaan mahdollistamisesta mittaavassa 
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summakeskiarvomuuttujassa keskiarvo oli hieman parantunut, mutta ei tilastollisesti 
merkitsevästi  (p=.167).  (Taulukko 17.)   
 
Yhteisöllisyyden ja johtamisen summamuuttujien välillä todettiin yhteys.  Lähijohtajan 
rooli ja toimiva työyhteisö ovat merkityksellisiä tekijöitä työaika-autonomian 
kehittämisessä (Koivumäki ym. 2005, 26).  Työaika-autonomian käyttöönotto koettiin 
haasteena yhteistoiminnalle. Työaika-autonomian vaikutukset näyttäytyivät liittyvän 
yhteisöllisyyden heikkenemiseen joidenkin yksittäisten muuttujien osalta.  Työyhteisös-
sä toinen toistensa kannustamiseen ja palautteen antamiseen toivottiin parannusta.  Kui-
tenkaan yhteisöllisyydessä tapahtuvien muutoksien ei voida tulkita olevan suoraan yh-
teydessä työaika-autonomiaan ja työvuorosuunnittelutapaan.  Muutokset työyhteisöissä 
ja yhteisöllisyydessä voivat olla seurausta joistakin sellaisista tekijöistä, jotka eivät käy-
neet ilmi tässä tutkimuksessa.   
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7 POHDINTA JA PÄÄTELMÄT 
 
7.1 Tutkimuksen luotettavuuden arviointi 
 
Tässä tutkimuksessa on sekä määrällinen (kvantitatiivinen) että laadullinen (kvalitatii-
vinen) tutkimusote.  Kvantitatiivista ja kvalitatiivista suuntausta on vaikea täysin erottaa 
toisistaan, ja niitä käytetään usein rinnakkain toisiaan täydentävinä.  Määrällinen aineis-
to käsittelee numeroita ja laadullinen aineisto merkityksiä.  (Hirsjärvi ym. 2005, 127-
128.) 
 
Määrällisessä tutkimuksessa on tärkeää, että aineisto edustaa perusjoukkoa, kun taas 
laadullisessa aineistossa riittää, että tutkimustehtävien kannalta tärkeimmät piirteet nou-
sevat esille.  Määrällisen tutkimuksen etenemisessä on selkeät vaiheet: aineiston kerää-
minen ja sen muokkaaminen käsittelyä varten sekä aineiston käsittely valitulla mene-
telmällä.  Laadullisessa tutkimuksessa nämä vaiheet vuorottelevat tai kulkevat lomittain.  
Määrällinen aineisto on selkeästi rajattu, kun taas laadullisella aineistolla ei ole selkeitä 
rajoja.  (Uusitalo 2001, 79-82.) 
 
Tutkimusmenetelmien luotettavuutta arvioidaan validiteetin ja reliabiliteetin käsittein 
määrällisessä tutkimuksessa.  Validiteetti tarkoittaa sitä, että on mitattu sitä, mitä oli 
luvattu.  Reliabiliteetti kertoo mittauksen tarkkuudesta.  (Vehkalahti 2014, 41.) Määräl-
lisen tutkimuksen luotettavuuden kannalta on tärkeää, että otos on edustava, vastauspro-
sentti on korkea ja kysymykset mittaavat oikeita asioita (Heikkilä 2004, 185-187).  Va-
liditeettia eli pätevyyttä voi arvioida sekä mittarin että mittaamisen luotettavuuden avul-
la.  Kun arvioidaan tutkimuksen sisäistä validiteettia, kysytään mittaako mittari tarkal-
leen sitä, mihin tutkimusongelmissa etsitään vastausta.  (Hirsjärvi ym. 2005, 216-217.)  
 
Kyselylomakkeen teossa hyödynnettiin aikaisempia työaika-autonomiaan kohdistuneita 
tutkimuksia (Taulukko 1.).  Mittarin validiteettia arvioitiin mittarin tekovaiheessa hyö-
dyntämällä työaika-autonomiaryhmän jäsenten antamia palautteita, kannanottoja ja kor-
jausehdotuksia.  Kysely pyrittiin saamaan toimivaksi, ymmärrettäväksi ja helpoksi. 
Työaika-autonomian ilmiön ulottuvuuksia ruodittiin ja purettiin niitä mitattavissa ole-
viin osiin väittämien muotoon.  Huolimatta useista kyselylomakkeen korjailuista, mitta-
rista löydettiin huonoja kysymyksiä eli hylättäviä muuttujia, joissa kysyttiin vaikutusta 
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johonkin, mutta vaikutuksen suunta, tarkoitettiinko hyvää vai huonoa vaikutusta, ei 
käynyt selville.  Tämän kaltaiset väittämät paljastivat lähinnä sen, millaisista asioista 
oltiin kiinnostuneita, mutta mittariksi ne eivät soveltuneet.  (Taulukko 10.) 
 
Ulkoinen validiteetti tarkoittaa sitä, kuinka hyvin otoksesta saadut tulokset voi yleistää 
tutkimuksen ulkopuolella olevaan perusjoukkoon.  Tutkimustulosten yleistettävyyttä 
heikentää se, että vastausprosentti oli pieni ja tutkimus tehtiin yhdessä sairaalassa.  Vas-
tausmotivaatiota on saattanut vähentää samanaikaiset kyselyt.   
 
Reliabiliteetti tarkoittaa mittauksen luotettavuutta, joka tarkoittaa mittarin eli kyselylo-
makkeen luotettavuutta.  Mittaustilanne, tietojen käsittely ja tulosten pysyvyys kuuluvat 
reliabiliteettiin.  Hanke aloitettiin ja kyselyt kerättiin syksyllä lomien jälkeen, jolla py-
rittiin takaamaan mahdollisimman monen työntekijän osallistuminen hankkeeseen alus-
ta alkaen.  Hankkeen aloittamiselle hyvissä ajoin ennen joululistaa oli perustelunsa, sillä 
useiden arkipyhien kuormittama lista oli jo sinällään haasteellista toteuttaa ilman uuden 
työvuorosuunnittelukäytännön aloittamistakin.  
 
Tutkimuksen sisäistä reliabiliteettia mitattiin tilastotieteen menetelmin.  Summamuuttu-
jien Cronbachin alfa-kertoimet olivat riittävän korkeat, joten ne antoivat osaltaan infor-
maatiota mittauksen reliabiliteetista.  Cronbachin alfaa käytetään mittarin yhtenäisyyden 
mittana, ja siten toistettavuuden eli reliabiliteetin mittana.  Korkea reliabiliteetti tarkoit-
taa sitä, että mittarin osiot mittaavat samantyyppistä asiaa ja että samat ihmiset vastaisi-
vat samalla mittarilla samalla tavalla eri mittauskerroilla.  Korkea reliabiliteetti kertoo 
myös sen, että mittari erottelee luotettavasti mitattavat yksilöt toisistaan.  (Metsämuuro-
nen 2000, 52.) 
 
Kun tutkitaan asenteita ja mielipiteitä, tulokset eivät ole yhtä pysyviä kuin esimerkiksi 
fyysisen todellisuuden mittaaminen. Kyselylomakkeessa oli samaa asiaa kysyviä kysy-
myksiä, joka mahdollisti mittauksen reliabiliteetin tarkastelua.  Kysymällä samaa asiaa 
kahteen kertaan eri teema-alueiden alla voitiin verrata vastausten yhtäpitävyyttä ja siitä 
pystyi myös näkemään vastaajien johdonmukaisuutta.  Esimerkiksi väittämässä ”Työ-
vuorosuunnittelu on tasapuolista kaikkia kohtaan” p-arvo oli 0,040, ja väittämässä 
”Työvuorosuunnittelu on tasapuolista” p-arvo oli 0,034.  Negatiivisissa kysymyksissä 
suunta käännettiin ennen analysointivaihetta.   
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Miten tutkittavat ovat käsittäneet tasapuolisuuden työaika-autonomiassa?  Osastolla 
vallitsevat periaatteet ja sopimukset tasapuolisuudesta ja sen toteutumisesta työvuoro-
suunnittelussa ovat voineet olla osaston historiassa jo kauan.  Työntekijät, joilla on pitkä 
työkokemus nykyisellä osastolla, ovat muokanneet tasapuolisuuden ymmärrystään 
useissa yhteisissä osastopalavereissa enemmän kuin osastolla työskentelevät uudet työn-
tekijät. (Hakola & Kalliomäki-Levanto 2010, 78.)  Jos vastaajien erilaiset käsitykset ja 
ymmärrykset tasapuolisuudesta eivät olisi tulleet esille avoimissa vastauksissa, määräl-
lisen tutkimuksen osalta näkemystä tasapuolisuudesta olisi voitu tulkita tutkijan alkupe-
räisen ajatusmallin mukaisesti, joka olisi aiheuttanut tulosten vääristymää. 
 
Vastausten luotettavuuteen voi vaikuttaa se, mihin kohtaan kyselylomaketta kysymykset 
sijoitetaan (Vehkalahti 2014, 24).  Taustakysymykset sijoitettiin kyselylomakkeen lo-
puksi, jotta kysymykset tuntuisivat vastaajista vähemmän tungettelevilta. Taustakysy-
myksistä ikä ja työkokemusvuodet kysyttiin valmiina ikäluokkina.  Iän kysyminen suo-
raan naisvoittoiselta tutkimuskohderyhmältä, olisi voinut vaikuttaa epäkohteliaalta, ja 
vastaukset olisivat saattaneet olla epäluotettavia.   
 
Tutkimuksen kohteina olivat toimintaperusteiltaan erilaiset osastot, joissa oli myös 
luonnollisesti erilainen henkilökunnan määrä ja rakenne.  Yhteinen tekijä tutkimuksen 
kohteelle oli se, että osastoilla tehtiin kolmivuorotyötä ja osastoilla oli syntynyt ilmei-
nen halu kehittää työvuorosuunnittelua.  Väittämällä ”Olen innostunut työaika-
autonomiahankkeesta” selvitettiin motivaatiota ja halukkuutta hankkeeseen. Taustatieto-
osiossa olisi voinut olla kysymys mahdollisesta aikaisemmasta kokemuksesta työaika-
autonomiasta, sillä tutkittavien mukaan joillakin osastoilla työaika-autonomiaa oli toteu-
tettu jo vuosien ajan.  Tämän vuoksi pilottiosastot eivät ole olleet alkutilanteessa samas-
sa asemassa toisiinsa nähden. 
 
Tutkimukseen vastanneiden mukaan joillakin osastoilla oli toteutettu vuosien ajan au-
tonomista työvuorosuunnittelua, vaikka tutkimukseen haettiin osastoja, joissa työaika-
autonomia ei olisi ollut käytössä.  Tämä antaa viitteitä siitä, että työaika-autonomian 
käsitteen määrittely tutkimuksen kohteena olevissa työyksiköissä on ollut jokseenkin 
epäselvä.  Tutkimus ennen ja jälkeen -asetelmalla ei voinut puhtaasti toteutua, sillä tie-
donantajien kuvauksien mukaan joillekin osastoille oli ehtinyt muotoutua toimiva työ-
vuorosuunnittelumalli.  Tässä tutkimuksessa työntekijät olivat tyytyväisiä työvuoro-
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suunnittelun toimivuuteen jo lähtötilanteessa.  Hungin (2002, 37-38) mukaan ei ole vii-
sasta käynnistää hanketta, jos tarvetta uudelle työvuorosuunnittelumallille ei ole tunnis-
tettavissa.   
 
Avoimiin kysymyksiin saatiin vastauksia, joista suorien lainausten muodossa pystyttiin 
välittämään raportissa mahdollisimman aitoja työntekijöiden kokemuksia ja mielipiteitä 
tutkittavasta ilmiöstä.  Suorien lainausten tarkoituksena oli lisätä myös tutkimuksen 
luotettavuutta.  Laadullinen tutkimus ei pyri tilastollisiin yleistyksiin, vaan niissä pyri-
tään kuvaamaan, ymmärtämään tai antamaan mielekäs tulkinta jollekin ilmiölle.  On 
tärkeää, että tiedonantajilla on kokemusta tutkittavasta ilmiöstä.  (Tuomi & Sarajärvi 
2002, 87-88.)   
 
Laadullista tutkimusta arvioidaan kokonaisuutena.  Tutkijan tulee antaa tietoa, miten 
tutkimus on tehty, jotta tutkimuksen tuloksia voidaan arvioida.  Raportissa on tultava 
ilmi, mitä tutkittiin ja miksi, tutkijan omat sitoumukset, aineiston keruun piirteet, tie-
donantajien valintakriteerit, aineiston analyysin vaiheet, tulokset ja luotettavuuden arvi-
ointi.  (Tuomi & Sarajärvi 2002, 135-138.)   
 
7.2 Tutkimuksen eettiset kysymykset 
 
Jo tutkimuksen aiheen valinta on eettinen kysymys.  Kun tutkimusaihetta valitaan, on 
mietittävä, kenen ehdoilla se tehdään ja miksi tutkimusta ylipäätään lähdetään toteutta-
maan.  (Hirsjärvi ym. 2005, 26-27; Tuomi & Sarajärvi 2002, 126.)  Tutkimuksen koh-
distuessa ihmisiin, on selvitettävä, miten tutkimukseen osallistuneiden suostumus on 
hankittu, millaista tietoa heille on annettu ja sisältääkö heidän osallistumisensa riskejä.  
Tutkimukseen osallistuvilta henkilöiltä edellytetään perehtyneesti annettua suostumusta 
(informed consent).  (Hirsjärvi ym. 2005, 26-27.)  Tässä tutkimuksessa aineisto kerättiin 
hankkeessa, ja kyselyyn vastaaminen katsottiin tietoiseksi suostumukseksi.  Aineisto 
kerättiin syksyllä vuosina 2009 ja 2010 hankkeesta vetovastuussa olevan ylihoitajan 
luvalla. Tutkimuslupa haettiin pro gradu -tutkielmaa varten organisaation tutkimuslupa-
käytännön mukaisesti.  
 
Tutkimuksen tulee pyrkiä luotettaviin tuloksiin, ja virheellisiä tulkintoja tai tulosten 
vääristymiä on pyrittävä ehkäisemään jo ennakkoon.  Tutkijan on suojeltava tutkittavien 
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ja myös kohdeorganisaation etua.  Anonyymisyys tähtää siihen, ettei yksittäisiä tutki-
muskohteita voida tunnistaa. Tutkimuksen tiedonantajien luottamusta ei tule käyttää 
väärin.  Tutkijan toiminta tulee olla puolueetonta ja tieteellistä tutkimuksen teon joka 
vaiheessa. (Uusitalo 2001, 30-32.) 
 
Eettisyys on otettu huomioon kyselylomakkeen laatimisessa.  Saatekirjeessä oli kerrottu 
tutkimuksen tarkoituksesta ja luottamuksellisuudesta ja oli myös mainittu tutkimuksen 
tekijän yhteystiedot. (Liite 1.)  Tutkimuksen kohteena olevien henkilöiden, osastojen ja 
organisaation anonymiteetin säilyminen taattiin.  Sähköiseen Webropol - kyselyn vasta-
uksiin ei tallentunut vastaajan nimeä tai sähköpostiosoitetta.  Kyselylomakkeen tausta-
tieto-osiossa ei ollut kysymystä, oletko mies vai nainen. Sairaalahenkilöstö on pääosin 
naisvoittoista, joten miesten vastaukset olisivat voineet olla tunnistettavissa.  Ammat-
tinimikettä ei ollut tarpeellista kysyä, koska tutkimus oli kohdistettu kolmivuorotyötä 
tekevälle sairaalahenkilöstölle, jossa kohderyhmään kuuluivat hoitajat ja osastonsihtee-
rit.  Osastokoodeja kysyttiin alkuperäisessä tutkimuskyselylomakkeessa, mutta myö-
hemmin raporttia kirjoitettaessa osastojen tunnistettavuus poistettiin. Myös organisaati-
on nimi häivytettiin raportointivaiheessa.  Pienen vastausprosentin takia työaika-
autonomian pilottiosastoja käsiteltiin yhtenä kohderyhmänä.  Osastoittain tapahtuvaa 
seurantaa ei ollut kadon takia, sillä osastolta D ei saatu yhtään vastausta syksyllä 2009, 
ja sama toistui osastolla B syksyllä 2010.   
 
Tutkimuksen tekijän position tiedostaminen on tärkeää, sillä tutkija työskentelee apu-
laisosastonhoitajana samassa sairaalaorganisaatiossa, mutta ei työskentele missään roo-
lissa tutkimuksen kohteena olevilla pilottiosastoilla.  Täysin ulkopuolisena henkilönä 
tutkimusote on säilynyt mahdollisimman objektiivisena.  Määrällisen aineiston tulosten 
tulkinnassa merkitsevyyden testaus on objektiivisuuden lisäämisen keino.  Tutkija ei ole 
voinut vapaasti selitellä tilastollisen merkitsevyystestauksen tulosta, vaan johtopäätös 
on tehty yleisesti tunnettujen menettelytapojen mukaisesti.  Tutkija on pyrkinyt tiedos-
tamaan ja pitämään tutkimuksen varsinaiset tulokset ja johtopäätökset erillään omista 
asenteellisista tulkinnoistaan tai ennakkokäsityksistään myös laadullisen tutkimuksen 
osalta. 
 
Laadullisessa tutkimuksessa elämismaailmaa tarkastellaan merkitysten kautta.  Elämis-
maailman ilmiöt eivät ole riippumattomia ihmisestä, sillä merkitykset syntyvät ihmisen 
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kautta.    Tutkija on osa sitä merkitysyhteyttä, jota hän tutkii.  Kun tutkittavana ja tutki-
jana on ihminen, kysymys tutkimuksen lähtökohdista on tärkeä.  Tutkimuksessa kohda-
taan kohde sellaisena kuin se todellisuudessa on, joten tutkijan ennakko-oletukset ja 
esiymmärrys tutkimuksen kohteesta ovat ratkaisevaa, miten ne saatetaan tutkimuksen 
osaksi.  Tutkittava ja tutkija ovat samassa merkitysmaailmassa, mutta voivat ymmärtää 
merkitykset eri tavalla.  (Varto 1992, 24-27.)  Apulaisosastonhoitajan tehtäväkuvaan 
kuulunut työvuorosuunnittelu on tuonut pitkän työkokemuksen varrelta tutkijalle esi-
ymmärrystä ja kokemusta työaika-autonomiasta, josta on ollut hyötyä tutkimuskohteena 
olevan ilmiön ymmärtämisessä.   
 
Tutkimuksen sisällönanalyysin jokaisessa vaiheessa johtopäätöksiä tehdessään tutkija 
on pyrkinyt ymmärtämään tutkittavia heidän omasta näkökulmastaan, mitä asiat heille 
ovat merkinneet.  Ei ole olemassa mitään, josta ihminen voisi nähdä enempää kuin mitä 
hän kokemuksensa avulla ymmärtää. (Tuomi & Sarajärvi 2002, 106, 115.)  Laadullises-
sa tutkimuksessa kysymys toisen ihmisen ymmärtämisestä on kaksisuuntainen. Miten 
tutkija voi ymmärtää tiedonantajaa, ja toisaalta miten toinen ihminen ymmärtää tutkijan 
laatiman tutkimusraportin.  (Tuomi & Sarajärvi 2002, 70-71.) 
 
7.3 Tutkimustulosten pohdintaa 
 
Työaika-autonomia on ilmiö, jota on tutkittu Suomessa ja kansainvälisesti kehittämis-
töissä, opinnäytetöissä tai pro gradu –tutkielmissa (Taulukko 1).  Hung (2002, 37-39) 
mainitsee artikkelissaan, että autonomista työvuorosuunnittelua on kokeiltu jo 1960–
luvun alussa, mutta silloin se ei muodostunut toimivaksi työvuorojen suunnittelukäy-
tännöksi. 1960–luvulla ei liene ollut edellytyksiä työaika-autonomian käyttöönotolle, 
jos johtamis- ja työkulttuuri eivät pystyneet tukemaan ja edistämään työaika-
autonomian käyttöönoton onnistumista. Myös itse työntekoon suhtautuminen lienee 
ollut totisen vakavahenkistä, joten itsemääräämisoikeuden havittelua olisi voitu pitää 
itsekkäänä ja vähemmän hyväksyttävänä piirteenä.   
 
Tässä tutkimuksessa uuden työvuorosuunnittelumallin käyttöönottoa on tarkasteltu en-
nen ja jälkeen -asetelmalla sairaalahenkilöstön kokemana yksittäisen työntekijän, työyh-
teisön ja johtamisen näkökulmasta.   Perinteinen osastonhoitajavetoinen työvuorosuun-
nittelukäytäntö vaihtui malliin, jossa työvuorosuunnittelu tapahtui työntekijöiden omien 
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työaikamieltymysten mukaisesti yhteistyössä sovittuja sääntöjä ja reunaehtoja noudatta-
en.  Tutkimuksessa selvitettiin, oliko työaika-autonomian käyttöönotosta vaikutuksia 
työntekijöiden kokemina työvuorosuunnittelun toimivuuteen, tyytyväisyyteen työvuoro-
suunnittelussa, omaan hyvinvointiin, työn ja muun elämän yhteensovittamiseen, työil-
mapiiriin sekä yhteisöllisyyteen.   
 
Tässä tutkimuksessa tutkittavien kokemuksien mukaan työaika-autonomialla pystyi 
vaikuttamaan työn ja muun elämän yhteensovittamiseen.  Työntekijät arvioivat 
kokeneensa voimaantumista, ja tuntemukset työvuorojen kuormittavuudesta olivat 
vähentyneet.  Tätä tukevat myös aikaisemmat tutkimustulokset, joiden mukaan työaiko-
jen hallinnan kautta on voitu parantaa työntekijän työtyytyväisyyttä ja hyvinvointia sekä 
työn ja muun elämän yhteensovittamista (Tammelin 2009, 69-74; Bluett 2008, 12-14, 
54; Kilpatrick & Lavoie-Tremblay 2006, 160-166). 
 
Tutkimukseen vastanneet työntekijät kokivat työvuorosuunnitteluun liittyvien pelisään-
töjen laatimisen, noudattamisen ja niihin sitoutumisen tärkeäksi työaika-autonomian 
toimivuuden kannalta, erityisesti tasapuolisuuden ja oikeudenmukaisuuden toteutumi-
sessa ja toisten huomioon ottamisessa.  Piittaamattomuus pelisäännöistä aiheutti kon-
flikteja ja ilmapiirin huononemista, josta yhteistoiminnan koettiin kärsivän.  
 
Tässä tutkimuksessa yhteistoiminnan onnistuminen koettiin haasteelliseksi. Lisääntynyt 
yhteistoiminta aiheutti ristiriitatilanteita, kun autonomisessa työvuorosuunnittelussa 
työntekijöille annettiin valtaa, vastuuta ja vapautta osallistua työvuorosuunnitteluun, ja 
työyhteisön jäsenet yrittivät yhteistyössä laatia työvuorosuunnitelmaa. Yhteistoiminnan 
haasteelliseksi kokemista tukee myös aikaisempi tutkimus, jonka mukaan yhteistoimin-
nan koettiin huonontuneen työaika-autonomiaa kokeilevilla osastoilla (Bailyn ym. 2007, 
72-77; Koivumäki ym. 2005, 20).   
 
Työyhteisön jäsenet arvioivat, että hanke aloitettiin heitä kuulematta.  Kun tätä seikkaa 
ei hankkeen alkuvaiheessa tunnistettu, työyhteisön jäsenet reagoivat hankkeen alkami-
seen turhautumisesta kertovin ilmauksin.  Tämä näyttäytyi innostuneisuuden ja kehittä-
mishalukkuuden heikkenemisenä työaika-autonomiahankkeeseen.  Arvioitiinko tässä 
tutkimuksessa osittain tyytymättömyyttä itse hankkeeseen vai aitoja kokemuksia enti-
sestä ja uudesta työvuorosuunnittelumallista?  Suurimpia riskejä hankkeen onnistumi-
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selle voi olla henkilöstön sitoutuminen.  Teahanin (1998, 365-367) mukaan työyhteisön 
negatiivinen energia saattaa kanavoitua itse työaika-autonomiahankkeeseen.  
 
Teahan (1998, 365-367) toteaa tutkimuksessaan haastavasta työaika-autonomiaproses-
sin johtamisesta tapauksissa, jossa henkilöstö suhtautuu kielteisesti uuteen käytäntöön, 
ja työntekijät yrittävät sabotoida sen edistymistä näkyvin ja näkymättömin tavoin.  
Osastonhoitajan tehtävänä olisi tunnistaa työyhteisössä vallitsevat kielteiset tuntemuk-
set, ja hänen tulisi pyrkiä ohjailemaan tyytymättömyydestä syntyneet negatiiviset aja-
tukset pois, ennen kuin ne kohdistuvat ja kanavoituvat työaika-autonomiahankkeeseen.   
 
Tämän tutkimuksen mukaan perinteisen eli osastonhoitajavetoisen työvuorosuunnitte-
lumallin aikana työyhteisössä työvuoroista valittaminen oli jatkuvaa.  Kuitenkin myös 
työaika-autonomian aikana valittaminen jatkui.  Aikaisemman tutkimuksen mukaan 
valittaminen on loppunut kokonaan työaika-autonomiamallin aikana (Hakola & 
Kalliomäki-Levanto 2010, 17). 
 
Työvuorosuunnitteluun toivottiin tukea johtamisesta ja listasuunnittelijan odotettiin ot-
tavan enemmän vastuuta työvuorosuunnittelun onnistumisesta.  Työntekijät kaipasivat 
pelisääntöjä, ohjeita ja lähijohtajan jämäkkää otetta, mutta toisaalta vapautta, vastuuta ja 
osallistumista päätöksentekoon arvostettiin.  Autonomisen työvuorosuunnitteluun osal-
listumisen vastuun ottamisen esteiksi mainittiin, että ei ole aikaa tai ei ole paikkaa työ-
vuorosuunnittelua varten tai saatettiin kokea työaika-autonomia epämiellyttävänä tehtä-
vänsiirtona.  Suonsivu (2003, 231) toteaa, että työyhteisön sopeutuessa uuteen toiminta-
tapaan myös organisaatiokulttuuri on muutosvaiheessa.  Osa työntekijöistä voi edelleen 
odottaa perinteistä asiajohtamista, kun taas osa haluaa lisätä uusiutuvaa toimintaa ja 
luoda edellytyksiä siihen.   
 
Seuranta-aikaa tässä tutkimuksessa oli vuosi, joten voidaan kysyä, oliko muutosta ehti-
nyt tapahtua.  Työaika-autonomiassa työyhteisön toiminta muuttuu yhteisölliseksi, ja 
yhteisöllisyyttä tukevan kulttuurin muutos tapahtuu hitaasti.  Uuden työkulttuurin ja 
työvuorosuunnittelumallin kehittämiseen on oltava reilusti aikaa, jotta työaika-
autonomia olisi onnistunutta työntekijän, työyhteisön ja osaston toiminnan kannalta 
(Koivumäki ym. 2005, 15).  Työaika-autonomian käyttöönotossa tapahtuu työkulttuurin 
muutos, joka ravistelee sekä osastonhoitajaa että työntekijöitä.  Työaika-autonomian 
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toimivuuteen vaikuttavat työyksikön yksilölliset piirteet ja kulttuuri.  Ongelmiin ja risti-
riitoihin tulisi etsiä ratkaisuja kulttuurista ja sen muutoksesta (Vuori 2005, 362-368). 
 
Kyselyyn vastanneiden mielipiteistä voi tulkita, että uuden työvuorosuunnittelumallin 
aiheuttama työkulttuurin muutos näyttäytyy etenkin suhtautumisessa ja sopeutumisessa 
vastuun ottamiseen työvuorotoiveiden toteutumisesta.  Voisi tulkita, että tasapuolisuu-
den ja oikeudenmukaisuuden toteutumattomuuden kokemukset nousivat tämän seikan 
takia enemmän esille työaika-autonomiassa kuin perinteisessä työvuorosuunnittelussa.  
Sopeutumissa uuteen malliin voi olla merkitystä jokaisen henkilökohtaisilla asenteilla, 
ominaisuuksilla kuin myös työyhteisön ilmapiirillä (Bailyn ym. 2007, 72-77).   
 
Tutkimuksesta voi olla hyötyä yksiköissä, joissa on aikomus kehittää työvuorosuunnit-
telua, ja joissa työvuorosuunnittelukäytännössä on aikomuksena siirtyä autonomiseen 
työvuorosuunnitteluun.  Huomiota tulisi kiinnittää ennen työaika-autonomian käyttöön-
ottoa työntekijöiden mielipiteiden kartoittamiseen uuden työvuorosuunnittelumallin 
tarpeellisuudesta, ja onko työkulttuurissa tunnistettavissa edellytyksiä uuteen malliin 
sitoutumiseen ja sen kehittämiseen. Mikäli työntekijät ovat nykyiseen malliin tyytyväi-
siä, uuden työvuorosuunnittelumallin käyttöönottoon kannattaa käyttää harkitsevaisuut-
ta.  Työaika-autonomiaan kohdistuvan tutkimustiedon mukaan näissä tilanteissa, joissa 
työyhteisön jäsenet ovat olleet tyytyväisiä entiseen, helppoon työvuorosuunnittelukäy-
täntöön eli osastonhoitajan jakamiin valmiisiin listoihin, on raportoitu epäonnistuneita 
yrityksiä työaika-autonomian käyttöönotossa.  Työntekijöillä ei ole ollut kiinnostusta ja 
motivaatiota ottaa vastaan uutta toimintatapaa, joten heillä ei ole tarvetta sitoutuakaan 
siihen.  (Hung 2002, 38.)   
 
Työaika-autonomia on ajankohtainen ja tärkeä terveydenhuollon työvoimavaltaisella 
alalla.  Vuorotyötä tekevän henkilöstön työaikoihin ja työaikajärjestelyihin tulisi kiinnit-
tää huomiota.  Tämän tutkimuksen mukaan työaika-autonomian toteuttamisen onnistu-
misessa tulisi kiinnittää huomiota tasapuolisuuteen, oikeudenmukaisuuteen ja jousta-
vuuteen.  Yhteistyön sujuvuus ja vuorovaikutuksen laatu henkilöiden välillä on tärkeää 
työaika-autonomian toimivuuden ja sen menestyksekkään työaika-autonomiamallin 
käyttöönoton onnistumisen kannalta.  Osastonhoitajan tehtävänä on muokata oma roo-
linsa lähijohtajana työaika-autonomiaa edistäväksi.   
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7.4 Päätelmät ja jatkotutkimusaiheet 
 
Autonominen työvuorosuunnittelu on toimivaa työntekijän, työyhteisön ja johtamisen 
näkökulmasta, jos 
 
- oikeudenmukaisuus toteutuu.  Tasapuolisuuden käsitettä hiotaan yhteisissä 
keskusteluissa, että sen määrittely on sekä osastonhoitajalle että työntekijöil-
le sama. 
- pelisäännöt on laadittu yhdessä kaikkien edun mukaisiksi turvaamaan tasa-
puolisuutta ja oikeudenmukaisuutta, jolloin niihin sitoutumista ja noudatta-
mista pidetään tärkeänä. 
- yhteistoiminta sujuu, kun sitoudutaan pelisääntöihin ja jokainen ottaa itse 
vastuun.  Vapaus olla mukana rakentamassa yhteisiä autonomisen työvuoro-
suunnittelun pelisääntöjä tuo työntekijälle vastuuta.   
- ristiriidoissa ei etsitä syyllisiä, vaan huomio kohdistetaan kulttuuriin ja sen 
muutokseen. 
- työn ja muun elämän yhteensovittaminen onnistuu 
- erilaisuuden sietäminen näkyy siten, että jokaisella on vapaus valita yksilöl-
liset, persoonalliset ja mielekkäät työvuorot oman elämäntilanteen tarpeiden 
mukaisesti sovittujen reunaehtojen sisällä ja osaston toiminta huomioiden.  
Toimiva, onnistunut työaika-autonomia on sekä yksilöllistä että yhteisöllistä 
työvuorosuunnittelua. 
 
Jatkotutkimusta tarvitaan työaikajohtamisesta terveydenhuollossa, jossa painopistealu-
eina olisivat työntekijälähtöinen ajattelumalli työn ja muun elämän tasapainon saavut-
tamisessa, inhimillisissä ja persoonallisissa tekijöissä erilaisuuden sietäminen, erilaisuu-
den kohtaaminen kulttuurin näkökulmasta ja sisäisten motivaatiotekijöiden palkitsevuu-
den merkitys työn mielekkyydessä.  
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Liite 1. (1)   Kyselylomake 
 
Hyvä XXXxxxnen!    
                                  
Työskentelet osastolla, joka on ilmoittautunut XXX:n työaika-autonomiahankkeen pilottiosastoksi.  Sai-
raalan hoitotyön strategiassa 2009-2013 todetaan, että vetovoimaisen ja hyvinvoivan työyhteisön saa-
vuttaminen edellyttää uusien joustavien toimintatapojen kehittämistä työn ja perhe-elämän yhteenso-
vittamiseksi.  Keväällä 2009 aloitettu XXX:n työaika-autonomiahanke on yksi keino, jolla tähdätään tähän 
tavoitteeseen.  Tavoitteena on, että työaika-autonomia on käytössä XXX:ssa vuoteen 2011 mennessä. 
Oheisen kyselyn tarkoituksena on tuottaa tietoa työaika-autonomiasta työntekijöiden näkökulmasta. 
Kyselyt tehdään ennen työaika-autonomiahankkeeseen aloittamista ja noin puoli vuotta sen alkamisen 
jälkeen.  Ole hyvä ja vastaa seuraaviin väittämiin ja kysymyksiin.  Väittämät ovat jaettu osioihin seitse-
mään teema-alueeseen ja lisäksi on kaksi avointa kysymystä sekä osio taustatiedoista. 
 
Jaana Hyvönen 
XXX, xxxxxxx-osasto 
jaana.hyvonen@xxx.fi 
 
Valitse väittämistä parhaiten näkemystäsi kuvaava kohta asteikolta. 
(asteikko 1-5:   5 olen täysin samaa mieltä,  4 olen samaa mieltä,  3 ei samaa mieltä, mutta ei eri mieltä-
kään,  2 olen eri mieltä   1 olen täysin eri mieltä) 
 
1 Tyytyväisyys työvuorosuunnitteluun: 
 
1.1 Olen tyytyväinen nykyiseen työvuorosuunnitteluun. 
1.2 Voin tehdä sellaisia vuoroja kuin haluan. 
1.3 Voin vaikuttaa omiin työvuoroihini. 
1.4 Työn ja perhe-elämän yhteensovittaminen onnistuu. 
1.5 Työn ja yksityiselämäni yhteensovittaminen onnistuu. 
1.6 Työvuorosuunnittelu on tasapuolista kaikkia kohtaan. 
1.7 Työvuorosuunnittelu on joustavaa.  
1.8 Olen innostunut työaika-autonomiahankkeesta. 
 
2 Oma jaksaminen: 
 
2.1 Työvuorosuunnittelu tukee omaa fyysistä hyvinvointiani. 
2.2 Työvuorosuunnittelu tukee omaa henkistä hyvinvointiani. 
2.3 Työvuorosuunnittelu tukee omaa sosiaalista hyvinvointiani. 
2.4 Työvuorosuunnittelu tukee työssä jaksamistani. 
2.5 Työvuorosuunnittelu tukee vapaa-ajalla jaksamistani. 
2.6 Työvuorosuunnittelu lieventää työn aiheuttamaa stressin tuntemustani. 
2.7 Työvuorosuunnittelu lisää työn aiheuttamaa stressin tuntemustani. 
 
3 Yhteisöllisyys: 
 
3.1 Työyhteisössäni voin ilmaista mielipiteeni avoimesti. 
3.2 Työyhteisössäni hyväksytään ihmisten erilaisuus. 
3.3 Työyhteisössäni kunnioitetaan yksilöllisyyttä. 
3.4 Työyhteisöni jäsenten kesken vallitsee luottamus. 
3.5 Työyhteisöni jäsenet antavat toisilleen rakentavaa palautetta. 
3.6 Työyhteisöni jäsenet antavat toisilleen myönteistä palautetta. 
3.7 Työyhteisöni jäsenet antavat palautetta toisilleen. 
3.8 Työyhteisöni jäsenet arvostavat toisiaan. 
3.9 Työyhteisöni jäsenet kannustavat toisiaan.  
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Liite 1. (2) Kyselylomake 
 
4 Työilmapiiri: 
 
4.1 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työilmapiiriin. 
4.2 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työviihtyvyyteeni. 
4.3 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työmotivaatiooni. 
4.4 Työvuoroista valittaminen on jatkuvaa työyhteisössäni. 
4.5 Työvuoroista keskustellaan rakentavassa hengessä. 
4.6 Työvuorosuunnittelu vaikuttaa työtovereiden keskinäisiin väleihin. 
4.7 Työyhteisössäni vallitsee suvaitsevainen ilmapiiri.  
4.8 Työyhteisössäni vallitsee oikeudenmukaisuus.  
4.9 Työyhteisössäni toimintaa ohjaa yhteinen päämäärä. 
 
 5 Työnantaja työvuorosuunnittelun mahdollistajana: 
 
5.1 Tiedän voimassa olevat työaikalait.  
5.2 Tiedän työvuorosuunnittelun pelisäännöt. 
5.3 Työvuorotoiveeni otetaan huomioon. 
5.4 Työvuorosuunnitteluun on riittävästi aikaa. 
5.5 Työvuorosuunnittelua varten on varattu paikka. 
 
6 Johtamistyylin vaikutus: 
 
6.1 Osastonhoitaja suhtautuu myönteisesti työvuorosuunnitteluun. 
6.2 Osastonhoitaja tukee omalla toiminnallaan työvuorosuunnittelua. 
6.3 Osastonhoitaja kannustaa työntekijöitään. 
6.4 Osastonhoitaja arvostaa työntekijöitään. 
6.5 Työvuorosuunnittelu on tasapuolista. 
6.6 Työvuorosuunnittelu on vallan käyttöä. 
6.7 Työvuorosuunnittelu tapahtuu yhteistyössä osastonhoitajan ja työtovereiden kanssa. 
6.8 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työyhteisön kehittämiseen. 
 
7 Työvuorosuunnittelun vaikutus toimintaan 
 
7.1 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta päivittäiseen hoitotyön toteuttamiseen. 
7.2 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta työn kehittämiseen. 
7.3 Työvuorosuunnittelu mahdollistaa omaa ammatillista kehittymistäni. 
7.4 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta potilaisiin / asiakkaisiin. 
7.5 Työvuorosuunnittelulla on vaikutusta hoitotyön palvelun laatuun. 
 
8 Miten sinun kannaltasi työyksikkösi työvuorosuunnittelu on toiminut? 
9 Mitä muuta haluaisit kertoa työvuorosuunnittelusta / työaika-autonomiasta? 
 
10 TAUSTATIEDOT: 
 
10.1 Osastokoodi: A, B,  C,  D,  E,  F,  G,  H,  
10.2 Ikä: 18-25 v., 26-30 v, 31-35 v., 36-40 v., 41-45 v., 46-50 v. 51-55 v., 56-60v. yli 60 v. 
10.3 Kuinka kauan olet ollut hoitotyössä yhteensä? alle 6 kk.,  6 kk- alle 2 v.  2v- alle 5 v., 5 v - alle10 v.,  
10 v.- alle 15 v., 15 v- alle 25 v., 25 v- 30 v.,  yli 30 v. 
10.4 Kuinka kauan olet tehnyt vuorotyötä?  alle 6 kk.,  6 kk- alle 2 v.  2v- alle 5 v., 5 v - alle10 v.,  10 v.- 
alle 15 v., 15 v- alle 25 v., 25 v- 30 v.,  yli 30 v. 
10.5 Kuinka kauan olet ollut nykyisellä osastolla? alle 6 kk.,  6 kk- alle 2 v.  2v- alle 5 v., 5 v - alle10 v.,  10 
v.- alle 15 v., 15 v- alle 25 v., 25 v- 30 v., 
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 Liite 2.  Normaalisuuden testaus 
Summamuuttujien jakaumien normaalisuuden testaus 
 
Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
mahdollisuus ,123 135 ,000 ,968 135 ,003 
tyytyväisyys ,092 135 ,007 ,963 135 ,001 
hyvinvointi ,122 135 ,000 ,939 135 ,000 
johtaminen ,146 135 ,000 ,932 135 ,000 
yhteisöllisyys ,086 135 ,015 ,976 135 ,019 
kehittäminen ,124 135 ,000 ,953 135 ,000 
a. Lilliefors Significance Correction 
 
 
Normaalisuuden testaus vertailtavissa ryhmissä 
 
 
Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 
 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
tyytyväisyys syksy 2009 ,128 46 ,056 ,969 46 ,258 
syksy 2010 ,104 89 ,019 ,957 89 ,005 
hyvinvointi syksy 2009 ,126 46 ,063 ,947 46 ,037 
syksy 2010 ,124 89 ,002 ,933 89 ,000 
johtaminen syksy 2009 ,179 46 ,001 ,883 46 ,000 
syksy 2010 ,149 89 ,000 ,940 89 ,000 
yhteisöllisyys syksy 2009 ,088 46 ,200
*
 ,982 46 ,671 
syksy 2010 ,084 89 ,163 ,972 89 ,055 
mahdollisuus syksy 2009 ,106 46 ,200
*
 ,976 46 ,442 
syksy 2010 ,133 89 ,001 ,951 89 ,002 
kehittäminen syksy 2009 ,128 46 ,056 ,935 46 ,013 
syksy 2010 ,125 89 ,001 ,949 89 ,002 
a. Lilliefors Significance Correction 
*. This is a lower bound of the true significance. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
75 
 
Liite 3. Faktorianalyysi 
Aineisto soveltuu faktorointiin, koska K-M-O –tunnusluku on > 0,6 ja Bartlettin testissä p < 0,05 
KMO and Bartlett's Test 
Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. ,897 
Bartlett's Test of Sphericity Approx. Chi-Square 5159,327 
df 903 
Sig. ,000 
 
 
Vinokulmarotaatio.  (Taulukossa on lataus vain, jos > 0,3) 
 
 
Factor 
1 2 3 4 5 6 7 8 
1:1.1 Olen tyytyväinen nykyiseen 
työvuorosuunnitteluun. 
,318 -,393             
1:1.2 Voin tehdä sellaisia vuoroja 
kuin haluan. 
  -,307           ,338 
1:1.3 Voin vaikuttaa omiin työ-
vuoroihini. 
              ,486 
1:1.4 Työn ja perhe-elämän 
yhteensovittaminen onnistuu. 
              ,797 
1:1.5 Työn ja yksityiselämäni 
yhteensovittaminen onnistuu. 
              ,759 
1:1.6 Työvuorosuunnittelu on 
tasapuolista kaikkia kohtaan. 
,451               
1:1.7 Työvuorosuunnittelu on 
joustavaa. 
,545               
1:1.8 Olen innostunut työaika-
autonomiahankkeesta. 
  -,396             
2:2.1 Työvuorosuunnittelu tukee 
omaa fyysistä hyvinvointiani. 
  -,833             
2:2.2 Työvuorosuunnittelu tukee 
omaa henkistä hyvinvointiani. 
  -,845             
2:2.3 Työvuorosuunnittelu tukee 
omaa sosiaalista hyvinvointiani. 
  -,898             
2:2.4 Työvuorosuunnittelu tukee 
työssä jaksamistani. 
  -,837             
2:2.5 Työvuorosuunnittelu tukee 
vapaa-ajalla jaksamistani. 
  -,896             
2:2.6 Työvuorosuunnittelu lie-
ventää työn aiheuttamaa stres-
sin tuntemustani. 
  -,780             
3:3.1 Työyhteisössäni voin il-
maista mielipiteeni avoimesti. 
            ,591   
3:3.2 Työyhteisössäni hyväksy-
tään ihmisten erilaisuus. 
            ,875   
3:3.3 Työyhteisössäni kunnioite-
taan yksilöllisyyttä. 
            ,868   
3:3.4 Työyhteisöni jäsenten 
kesken vallitsee luottamus. 
            ,675   
3:3.5 Työyhteisöni jäsenet anta-
vat toisilleen rakentavaa palau-
tetta. 
          -,677     
3:3.6 Työyhteisöni jäsenet anta-
vat toisilleen myönteistä palau-
tetta. 
          -,678     
3:3.7 Työyhteisöni jäsenet anta-
vat palautetta toisilleen. 
          -,695     
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3:3.8 Työyhteisöni jäsenet arvos-
tavat toisiaan. 
          -,357 ,598   
3:3.9 Työyhteisöni jäsenet kan-
nustavat toisiaan. 
          -,471 ,469   
4:4.4 Työvuoroista valittaminen 
on jatkuvaa työyhteisössäni. 
                
4:4.5 Työvuoroista keskustellaan 
rakentavassa hengessä. 
,418               
4:4.7 Työyhteisössäni vallitsee 
suvaitsevainen ilmapiiri. 
,336           ,394   
4:4.8 Työyhteisössäni vallitsee 
oikeudenmukaisuus. 
,427           ,322   
4:4.9 Työyhteisössäni toimintaa 
ohjaa yhteinen päämäärä. 
,445               
5:5.1 Tiedän voimassa olevat 
työaikalait. 
        ,622       
5:5.2 Tiedän työvuorosuunnitte-
lun pelisäännöt. 
        ,846       
5:5.3 Työvuorotoiveeni otetaan 
huomioon. 
,336               
5:5.4 Työvuorosuunnitteluun on 
riittävästi aikaa. 
        ,327       
5:5.5 Työvuorosuunnittelua 
varten on varattu paikka. 
,315               
6:6.1 Osastonhoitaja suhtautuu 
myönteisesti työvuorosuunnitte-
luun. 
    -,715           
6:6.2 Osastonhoitaja tukee 
omalla toiminnallaan työvuoro-
suunnittelua. 
    -,820           
6:6.3 Osastonhoitaja kannustaa 
työntekijöitään. 
    -,828           
6:6.4 Osastonhoitaja arvostaa 
työntekijöitään. 
    -,811           
6:6.5 Työvuorosuunnittelu on 
tasapuolista. 
,395   -,408           
6:6.6 Työvuorosuunnittelu on 
vallan käyttöä. 
    ,608           
6:6.7 Työvuorosuunnittelu ta-
pahtuu yhteistyössä osastonhoi-
tajan ja työtovereiden kanssa. 
,394               
6:6.8 Työvuorosuunnittelulla on 
vaikutusta työyhteisön kehittä-
miseen. 
      ,624         
7:7.2 Työvuorosuunnittelulla on 
vaikutusta työn kehittämiseen. 
      ,813         
7:7.3 Työvuorosuunnittelu mah-
dollistaa omaa ammatillista 
kehittymistäni. 
  -,349   ,596         
Extraction Method: Principal Axis Factoring.  
 Rotation Method: Oblimin with Kaiser Normalization. 
a. Rotation converged in 10 iterations. 
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Liite 4. (1)  Summamuuttujat 
 
 
Tyytyväisyyssummamuuttujan osiomuuttujien eri tunnuslukujen arvoja 
Tyytyväisyyssumma-
muuttujan osiomuuttujat 
Summamuuttu-
jan keskiarvo,jos  
muuttuja poiste-
taan 
Summamuuttu-
janvarianssi,jos  
muuttuja poiste-
taan 
Korjattu 
osiomuuttujan 
korrelaatio sum-
mamuuttujaan 
Cronbachin Al-
fa,jos muuttuja 
poistetaan 
Olen tyytyväinen nykyiseen 
työvuorosuunnitteluun. 
18,985 12,149 ,653 ,893 
Voin vaikuttaa omiin työvuo-
roihini. 
18,719 12,890 ,777 ,873 
Voin tehdä sellaisia vuoroja 
kuin haluan. 
19,281 11,517 ,748 ,877 
Työn ja perhe-elämän yh-
teensovittaminen onnistuu. 
18,911 12,708 ,774 ,872 
Työn ja yksityiselämäni yh-
teensovittaminen onnistuu. 
18,985 12,552 ,776 ,871 
Työvuorotoiveeni otetaan 
huomioon. 
18,674 13,132 ,659 ,888 
 
 
Hyvinvointisummamuuttujan osiomuuttujien eri tunnuslukujen arvoja 
 
Scale Mean if 
Item Deleted 
Scale Variance if 
Item Deleted 
Corrected Item-
Total Correlation 
Cronbach's Alpha 
if Item Deleted 
Työvuorosuunnittelu tukee 
omaa fyysistä hyvinvointiani. 
18,852 17,918 ,915 ,959 
Työvuorosuunnittelu tukee 
omaa henkistä hyvinvointia-
ni. 
18,852 17,799 ,913 ,959 
Työvuorosuunnittelu tukee 
omaa sosiaalista hyvinvoin-
tiani. 
18,830 17,665 ,934 ,957 
Työvuorosuunnittelu tukee 
työssä jaksamistani. 
18,793 17,897 ,895 ,961 
Työvuorosuunnittelu tukee 
vapaa-ajalla jaksamistani. 
18,874 17,603 ,924 ,958 
Työvuorosuunnittelu lieven-
tää työn aiheuttamaa stressin 
tuntemustani. 
19,133 18,221 ,788 ,972 
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Liite 4 (2) 
 
 
Yhteisöllisyyssummamuuttujan osiomuuttujien eri tunnuslukujen arvoja 
 
 
Scale Mean if 
Item Deleted 
Scale Variance if 
Item Deleted 
Corrected Item-
Total Correlation 
Cronbach's Alpha 
if Item Deleted 
Työyhteisössäni voin ilmaista 
mielipiteeni avoimesti. 
29,289 40,655 ,685 ,919 
Työyhteisössäni hyväksytään 
ihmisten erilaisuus. 
29,437 40,248 ,725 ,917 
Työyhteisössäni kunnioite-
taan yksilöllisyyttä. 
29,378 39,744 ,758 ,915 
Työyhteisöni jäsenten kes-
ken vallitsee luottamus. 
29,600 39,063 ,838 ,911 
Työyhteisöni jäsenet antavat 
toisilleen rakentavaa palau-
tetta. 
29,904 40,192 ,729 ,917 
Työyhteisöni jäsenet antavat 
toisilleen myönteistä palau-
tetta. 
29,711 39,550 ,786 ,914 
Työyhteisöni jäsenet antavat 
palautetta toisilleen. 
29,526 42,072 ,646 ,921 
Työyhteisöni jäsenet arvos-
tavat toisiaan. 
29,311 40,977 ,781 ,915 
Työyhteisöni jäsenet kannus-
tavat toisiaan. 
29,385 41,015 ,734 ,917 
Työvuorosuunnittelu tapah-
tuu yhteistyössä osastonhoi-
tajan ja työtovereiden kans-
sa. 
29,593 42,542 ,484 ,931 
 
 
 
Johtamissummamuuttujan osiomuuttujien eri tunnuslukujen arvoja 
 
 
Scale Mean if 
Item Deleted 
Scale Variance if 
Item Deleted 
Corrected Item-
Total Correlation 
Cronbach's Alpha 
if Item Deleted 
Osastonhoitaja suhtautuu 
myönteisesti työvuorosuun-
nitteluun. 
11,363 7,830 ,773 ,915 
Osastonhoitaja tukee omalla 
toiminnallaan työvuoro-
suunnittelua. 
11,622 6,879 ,880 ,879 
Osastonhoitaja kannustaa 
työntekijöitään. 
11,681 6,905 ,840 ,894 
Osastonhoitaja arvostaa 
työntekijöitään. 
11,489 7,804 ,801 ,907 
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Liite 4 (3) 
 
Mahdollisuussummamuuttujan osiomuuttujien eri tunnuslukujen arvoja 
 
 
Scale Mean if 
Item Deleted 
Scale Variance if 
Item Deleted 
Corrected Item-
Total Correlation 
Cronbach's Alpha 
if Item Deleted 
Tiedän voimassa olevat työ-
aikalait. 
10,067 5,421 ,433 ,553 
Tiedän työvuorosuunnittelun 
pelisäännöt. 
9,563 5,905 ,460 ,553 
Työvuorosuunnitteluun on 
riittävästi aikaa. 
10,267 4,839 ,427 ,557 
Työvuorosuunnittelua varten 
on varattu paikka. 
11,481 4,789 ,380 ,601 
 
 
 
Kehittämissummamuuttujan osiomuuttujien eri tunnuslukujen arvoja 
 
 
Scale Mean if 
Item Deleted 
Scale Variance if 
Item Deleted 
Corrected Item-
Total Correlation 
Cronbach's Alpha 
if Item Deleted 
Työvuorosuunnittelulla on 
vaikutusta työyhteisön kehit-
tämiseen. 
7,333 2,224 ,593 ,762 
Työvuorosuunnittelulla on 
vaikutusta työn kehittämi-
seen. 
7,244 2,201 ,671 ,676 
Työvuorosuunnittelu mah-
dollistaa omaa ammatillista 
kehittymistäni. 
7,393 2,255 ,637 ,712 
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Liite 5 (1) Mann-Whitney U- testin tilastollisesti merkittävimmät (p < ,05) erot ryhmien välillä.   
 
Olen innostunut työaika-autonomiahankkeesta:  p ,001 
U testiarvo 1344,5,  Mean Rank 83,27 ja 60,11 
 
Työvuorosuunnittelu on tasapuolista kaikkia kohtaan: p ,040 
U testiarvo 1621 Mean Rank  77,26 ja 63,21 
 
Työyhteisössäni vallitsee oikeudenmukaisuus: p ,044 
U testiarvo 1635 Mean Rank 76,96  ja 63,37 
 
Työvuorosuunnittelu on joustavaa: p ,025 
U testiarvo 1590  Mean Rank 77,93 ja 62,87 
 
Työvuorosuunnittelu on tasapuolista: p ,034 
U testiarvo 1609 Mean Rank 77,51 ja 63,08 
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Liite 5 (2) Mann-Whitney U- testin tilastollisesti merkittävimmät (p < ,05) erot ryhmien välillä.   
Työyhteisöni jäsenet antavat toisilleen rakentavaa palautetta:  p ,048 
U testiarvo 1643,5,  Mean Rank 76,77 ja 63,47 
 
Työyhteisöni jäsenet antavat palautetta toisilleen: p ,034 
U testiarvo 1621 Mean Rank  77,26 ja 63,21 
 
Työyhteisöni jäsenet kannustavat toisiaan: p ,021 
U testiarvo 1583 Mean Rank 78,08  ja 62,79 
 
Työvuorotoiveeni otetaan huomioon: p ,018 
U testiarvo 1596 Mean Rank 77,79 ja 62,94 
 
Tiedän työvuorosuunnittelun pelisäännöt: p ,041 
U testiarvo 2444 Mean Rank 59,37 ja 72,46 
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Liite 6 (1)  Analyysikehikko: Esimerkki teemoittelusta 
Alkuperäiset ilmaukset ja niiden ryhmittely 
lauseittain. (syksy 2009) 
Ilmausten pelkistäminen ja TEEMA Analysoitavan teeman 
näkökulma 
Myös aikaisemmin, kun osastonhoitaja ainoas-
taan suunnitteli vuorot, olivat listat tasapuoli-
sia kaikille. Aiemmin listojen teko 'puolueetto-
man' tahon toimesta toimi hyvin.  
Jotkut eivät tee kaikkia vuoroja, joten kuormit-
tavimmat vuorot saattavat jäädä joidenkin 
hartioille.  
Pelisäännöt pitäisi olla tehtynä ennen kuin 
homma alkaa.  Yhteiset pelisäännöt vielä ha-
kusalla.  Jokaisen mietittävä pelisääntöjä vielä.   
Alussa yhteiset pelisäännöt on kaiken perusta. 
Pelisäännöt pitäisi tehdä keskustelemalla kaikil-
le selväksi. Pelisäännöt unohtuvat kiireen 
vuoksi. Kukaan ei oikein tiedä miten menetel-
lään. 
Eripuraa/selän takana puhumista ilmenee. 
Jokainen sooloilee miten sattuu. Ei osata ottaa 
huomioon toisten työvuoroja. Täytyy olla hyvä 
yhteishenki ja keskusteluvälit, että TAA voi 
toteutua.  Työaika-autonomia on tuonut lisää 
keskustelua toimivasta työskentelyaika-
taulusta. 
Suurin osa on ollut tyytyväisiä työvuoroihin, 
mutta muutama äänekäs työntekijä jaksaa 
valittaa aina. Aiheuttaa ristiriitoja ja kateutta. 
Lisää stressiä työssä. Lisännyt stressiä tosi pal-
jon. Toisten työvuorojen kyttäilyä on aika pal-
jon, samoja työvuoroja haluavia on liikaa tai 
liian vähän. Lisännyt toisten listojen ja tuntien 
vahtimista. Muutamat yksilöt suunnittelevat 
röyhkeästi itselleen hyvät listat. Hiljaisemmat 
saavat mitä saavat. Kaveri listavahtina auttaa 
saamaan  kivan listan! Suunnitteluun ei jää 
aikaa työvuoroissa. Meillä ensin laittaneet 
saavat toiveensa, muille jää jämät. Turhautta-
vaa jos huomaa suunnitelman aivan toiseksi. 
Jos en toivo jokaiselle päivälle: saanko aina 
rankimmat vuorot? 
Toiveet ja ne ovat toteutuneet suurelta osin. 
Toiveet toteutuvat hyvin.  Toiveet on toteutet-
tu pääsääntöisesti.  Hyvin, silloin kun pitää 
puoliaan suunnittelussa  
 
Tasapuolisuus on hyvä asia, mutta yksilöllisem-
pää voisi suunnittelu olla. Itsesuunnitellessa 
kokee voivansa enemmän vaikuttaa työ-
oloihinsa. Kun täytyy ottaa huomioon 20 muu-
ta työntekijää niin huomaat että taas on ilta -
aamu ilta -aamu rytmi menossa…Itse suunni-
tellessa työvuorojen kuormitus omaan jaksa-
miseen on vähempää. Ykkösvapaat saadaan 
minimiin ja työn lomittuminen muuhun elä-
mään onnistuu. 
TASAPUOLISUUS. OIKEUDENMUKAI-
SUUS. Aikaisemmin suunnittelu ollut 
tasapuolinen. Puolueettoman tahon 
TOIMIVUUS työvuorojen jakamisessa. 
TYYTYVÄISYYS. 
HYVINVOINTI. Työntekijöillä kuormit-
tavien vuorojen kasaantuminen vaikut-
taa jaksamiseen. 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
 
 
 
 
TYÖNTEKIJÄ 
PELISÄÄNNÖT. 
Pelisäännöt ovat tärkeitä. 
Pelisäännöt laadittava yhdessä keskus-
tellen ennen hanketta, ja kaikkien on 
otettava vastuu niiden toteutumisesta.  
Pelisäännöt ovat kaiken perusta. 
 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
TYÖYHTEISÖ 
TYÖNTEKIJÄ 
 
KOMMUNIKOINTI. VUOROVAIKUTUS. 
Sooloilua, ei oteta toisia huomioon. 
Työaika-autonomian onnistumiseen 
tarvitaan hyvä yhteishenki, keskustelu-
välit kuntoon. Lisää keskustelua tuo-
nut. AVOIMUUS, YHTEISÖLLISYYS. 
TYÖYHTEISÖ  
 
 
TYYTYMÄTTÖMYYS TYÖVUORO-
SUUNNITTELUUN, 
JOUSTAMATTOMUUS 
Valittaminen, ristiriidat, kateus, toisten 
vahtiminen. YHTEISTYÖ ei suju.Ei oteta 
toisia huomioon. Suosikkijärjestelmiä, 
kaveri listavahtina. TASAPUOLISUUS. 
OIEKUDENMUKAISUUS. 
Suunnitteluun ei ole aikaa. 
”Nopeat syövät hitaat” –ilmiö. 
Turhautuminen, jos vuorot muuttu-
neet. 
TYÖNTEKIJÄ  
 
 
 
TYÖYHTEISÖ 
 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
TOIVEIDEN TOTEUTUMINEN: 
TYYTYVÄISYYS. Toiveet toteutuvat 
hyvin. Vastuun ottaminen itse: Omien 
puolien pitäminen. KULTTUURIIN 
MUUTOS: 
VASTUU TYÖNTEKIJÄLLE 
 
TYÖNTEKIJÄ  
 
ERILAISUUDEN SIETÄMINEN. Yksilölli-
sempää saisi olla. 
Ergonominen suunnittelu ei onnistu. 
Voi vaikuttaa työoloihin. 
Oma jaksaminen on parempaa.  
Työn ja muun elämän yhteensovitta-
minen onnistuu. 
TYÖHYVINVOINTI 
 
TYÖNTEKIJÄ 
TYÖYHTEISÖ 
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Liite 6 (2).  Analyysikehikko: Esimerkki teemoittelusta 
Alkuperäiset ilmaukset ja ilmausten ryhmitte-
ly lauseittain (syksy 2010) 
Ilmausten pelkistäminen ja TEEMA Analysoitavan teeman 
näkökulma 
Onko ihan pakko ryhtyä tällaisiin hankkeisiin 
ilman henkilökunnan mielipiteen selvittämistä? 
Kaikki joutuvat kärsimään, koska jää hajavuo-
roja, jotka eivät käy kenellekään, jos ei joku 
suunnittele listoja alusta lähtien. Osastonhoita-
jan/apulaisosastonhoitajan (=listan tekijän) 
tulisi olla  paremmin selvillä henkilökuntansa 
henkilökohtaisista asioista esim. perheen kuvi-
ot (mm. puolison työt, lapset) ja harrastukset, 
jotta hän ymmärtäisi, miksi joku haluaa vuo-
ronsa näin tehdä. "listavahdilla" on suuri mer-
kitys asioiden sujumisen kannalta. neuvottelu-
taito ja johdon-mukaisuus ovat tärkeitä omi-
naisuuksia. Osaston johdon pitäisi kannustaa 
avoimeen keskusteluun työvuorosuunnittelus-
sa ja muistuttaa yhteisistä pelisäännöistä. 
Oh:lla lopullinen vastuu suunnitelmasta.  
Jatkuvaa pulinaa, on yövuoroja ja viikonloppu 
pitkiä päiviä, joista maksetaan paremmin. Py-
hätyöt/ vkl työt eivät jakaudu tasaisesti. Ne, 
jotka ei tee yövuoroja, saavat 3 viikon listaan 
7vp, mutta yötyötä tekevät 6vp. Jotkut saavat 
paremmin listansa sellaisiksi kuin ovat suunni-
telleet, ja se aiheuttaa kateutta ja purnaamista.  
Olemme erilaisia, niin erilaiset asiat vaikuttavat 
työssä jaksamiseen. Työaika-autonomia on 
auttanut sovittaessa omia ja puolison työvuo-
roja perheelle edulliseksi.  Olen pystynyt yhdis-
tämään opiskelun ja työn. Parantaa perheen ja 
työelämän yhteensovittamisen. Tuo voimia 
työntekijälle ja jaksaa paremmin fyysisesti ja 
henkisesti raskaalla osastolla. Pystyy suunnitte-
lemaan työvuoroja oman elämäntilanteen 
mukaan. Ergonomisesti voin suunnitella vuorot 
.Työputkien jaksotus onnistuu paremmin kuin 
aiemmin, vuorojen järjestys  A,I,Y  toteutuu. 
Toivomukset listan tekijä hyvin toteuttaa. Pa-
kolliset toiveeni ovat järjestyneet. Toiveeni ja 
tarpeeni on otettu huomioon ja itse yritän 
toimia joustavasti ja oikeudenmukaisesti. 
Yhteisten pelisääntöjen noudattaminen hanka-
laa. On saatu tasapuoliset pelisäännöt, joita ei 
ennen ollut. Kaikkien tulisi noudattaa pelisään-
töjä, eikä ajaa vain omaa etuaan. Liikaa "minä 
itse"-ajattelua!  Ilmapiiriin vaikuttaa negatiivi-
sesti, jos pelisääntöjä ei noudateta! Yhteiset 
pelisäännöt tärkeä sopia ja niiden yhteinen 
noudattaminen ja niihin sitoutuminen.  Sovittu-
ja pelisääntöjä eivät kaikki noudata ja kahakka 
on heti valmis.   
 
 
 
OSALLISTAVA JOHTAMINEN, ei ole 
kuultu henkilökunnan mielipiteitä. 
Kaivataan ulkopuolista tahoa suunnit-
telijaksi. KANNUSTAMINEN. Toiveena 
kannustava osastonhoitaja ja ymmär-
täväinen listantekijä.  Osastonhoitajal-
la lopullinen VASTUU työvuorosuunnit-
telusta. 
 
KULTTUURIN MUUTOS, työntekijä ei 
tunnista VASTUUN ottamista suunnit-
telusta. 
Osastonhoitajan ja työntekijän YH-
TEISVASTUU:  Pelisääntöihin sitoutu-
minen.  
 
 
 
 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
 
TASAPUOLISUUS. Työvuorojen jakami-
nen tasapuolisesti. OIKEUDENMUKAI-
SUUS. Kateus työvuoroista, joista saa 
enemmän palkkaa tai enemmän va-
paata. Suosikkijärjestelmät. YHTEISÖL-
LISYYS. 
TYYTYMÄTTÖMYYS. 
 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
 
ERILAISUUDEN SIETÄMINEN 
Ergonominen työvuorosuunnittelu. 
Opiskelun ja työn yhdistäminen 
Työ-perhe ajankäytön yhdistäminen. 
TYÖN JA MUUN ELÄMÄN YHTEENSO-
VITTAMINEN. TYYTYVÄISYYS. HYVIN-
VOINTI. 
 
 
 
TYÖNTEKIJÄ 
 
TYÖVUOROSUUNNITTELUN TOIMI-
VUUS. Toiveet toteutuvat.  
Itse ottaa vas-
tuun.OIKEUDENMUKAINEN ja JOUS-
TAVA toiminta. 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
 
PELISÄÄNNÖT: PIITTAAMATTOMUUS 
PELISÄÄNNÖISTÄ Jos ei noudata sovit-
tuja pelisääntöjä, yhteistyö ei suju, 
aiheuttaa riitaa. ILMAPIIRIIN vaikuttaa 
negatiivisesti. TYYTYMÄTTÖMYYS, 
Pelisäännöillä turvataan TASAPUOLI-
SUUS. Itsekkyyttä liikaa, ei huomioida 
toisia. Yhteisten pelisääntöjen  sopimi-
nen, noudattaminen ja  sitoutuminen. 
 
 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
TYÖYHTEISÖ 
TYÖNTEKIJÄ 
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Nyt tullut enemmän keskustelua vuoronvaih-
doista. Ihmiset ovat paremmin oppineet huo-
mioimaan kokonaisuuden. Suurin osa ottaa 
toiset huomioon. Pitää osata katsoa kokonai-
suutta, ei pelkästään omia vuoroja. Vuoroista 
on neuvoteltu ja kysytty/ehdotettu, sopiiko 
vaihto.  
 
Ei oteta huomioon laitettuja vuoroja. Ei huo-
mioida ihmisten erilaisuutta ja autonomisuus 
häviää. Ei kysytä, jos vuoroa vaihdetaan. Yh-
dessä ei neuvotella vuoroista vaan jokainen 
laittaa omat vuoronsa niin kuin haluaa. Jokai-
nen työntekijä suunnittelee omat vuoronsa ja 
harvoin muuttaa sen jälkeen omia vuoroja. Ei 
neuvotella työkavereiden kanssa, jos on saman 
vuoron tekijöitä.  
 
Tietyt tekevät iltavuoroa vuosikausia viikon-
loppuisin, omat ei mene läpi. Ei tasapuolista 
kaikkia kohtaan. Listat suunnitellaan ns. vaki-
yökköjen mukaan ja muut tyytyvät jämäöihin. 
Listantekijän oma näkemys työjaksojen pituu-
desta ja vapaapäivien määrästä näkyy  listoissa. 
Ajatellaan tasapuolisuutta työvuoroissa, vaikka 
jollekin sopii pitkät työputket ja pidemmät 
vapaat ja toiselle lyhyemmät työputket ja lyhy-
et vapaat. Joku haluaa tehdä vain iltoja ja kaikki 
sunnuntait - pitäisi painottaa tasapuolisuutta ja 
toisen huomioonottamista.  
 
 
 
Alkukoulutusta enemmän.  Työn ohessa pöy-
dän kulmalla tehtynä ei onnistu. Työvuorojen 
suunnittelulle ei ole varattu riittävästi aikaa. 
Työvuorot on suunniteltava omalla ajalla tai 
perustyön lomassa, joka vie aikaa potilastyöstä. 
Työaika-autonomian mukainen työvuorosuun-
nittelu vaatii aikaa sekä työntekijöiltä että 
osastonhoitajalta.  
 
Työvuorot pitää suunnitella potilaiden hoidon 
ja työyksikön toiminnan kannalta järkeviksi - oh 
lopulta joutuu hienosäätämään. Työntekijät 
tietävät paremmin, mihin täytyy vahvistaa 
resursseja ja näin ollen parantaa palvelun laa-
tua. Ruuhkakausina, kun potilaita on käytäviä 
myöten ja työntekijöiden sairauslomia useita, 
joustavuus työvuorojen vaihtoon on ollut ihail-
tavaa. Tämä on osoitus työntekijöiden yhteis-
työstä ja keskinäisestä avunannosta.  
AVOIMEN KESKUSTELUN ILMAPIIRI. 
Enemmän keskustelua työvuoroista. 
Otetaan toiset huomioon. 
JOUSTAVUUS 
YHTEISÖLLISYYS 
 
 
TYÖYHTEISÖ 
TYYTYMÄTTÖMYYS. Turhautuneisuus, 
jos vuoroja kysymättä muutetaan. 
JOUSTAMATTOMUUS, haluttomuutta 
vaihtaa omia suunniteltuja vuoroja. 
AVOIMUUS. Avoimen keskustelun 
puute. Ei keskustella keskenään. Ei 
oteta huomioon laitettuja vuoroja. 
Omat vuorot suunnitellaan, halutto-
muus tehdä muutoksia. 
ERILAISUUDEN HYVÄKSYMINEN. 
YHTEISÖLLISYYS 
 
 
TYÖYHTEISÖ 
 
TYÖNTEKIJÄ 
 
 
 
 
”Nopeat syö hitaat”- ilmiö, TASAPUO-
LISUUS, OIKEUDENMUKAISUUS. 
LISTANTEKIJÄN VALLANKÄYTTÖ 
TASAPUOLISUUS-käsite erilainen. 
TYYTYVÄISYYTTÄ, kun vastuu itsellä 
 
 
 
 
 
 
 
Koulutuksen tärkeys, 
ajankäytön suunnittelu, TYÖNANTA-
JAN MAHDOLLISTAMINEN 
 
 
 
PALVELUN LAATU, OSASTON TOIMIN-
NAN huomiointi. JOUSTAVUUS. Yhteis-
työ. Oman asenteen tarkistaminen. 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
TYÖNTEKIJÄ 
 
 
 
 
 
 
 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
 
 
 
 
 
TYÖAIKAJOHTAMINEN 
 
 
 
